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Dissertation
ABSTRACT
This narrative research in gerontological social work is to describe older people’s 
own experiences in everyday life at home and in sheltered housing for older peo-
ple, and a change when moving from home into sheltered housing.  This study is 
based on the analysis of the phenomenology and hermeneutics. 
The research material consisted of nineteen narrative interviews with the el-
derly people living at home and eight elderly people living in service housing. 
The interviewees were born in 1920-1934. The interviews took place in autumn 
2008 to autumn 2010. The interviews were initially analysed separately from each 
other. Narrative thinking was used in this analysis. Subsequently both research 
materials were studied together and analysed by thematising with paradigmatic 
thinking. Finally the resulting information was generalized into a description of 
everyday life of older people with narrative thinking.
The analysis of the research took shape eight different types of lifestyle. The 
types could be composed of four groups, with need for support and potential for 
improving their own situation differed. The traditional ways of telling stories 
were used by elderly people living in sheltered housing. The study consisted also 
of four different operator’s reports. The research will provide practical informa-
tion on older people’s everyday needs, welfare, and that hampered productive 
things. Welfare services organizations can utilise this information in the future. 
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Väitöskirja 
ABSTRAKTI
Tämän gerontologisen sosiaalityön alaan kuuluvan tutkimuksen tarkoituksena 
oli kuvata ikäihmisten kokemuksia omasta arkielämästään, niin kotona kuin 
palveluasumisessa sekä kokemuksia kotoa palveluasumiseen muutettaessa. 
Lähestymistapa tutkimuksessa oli narratiivinen. Tutkimuksen analyysin perus-
tana olivat fenomenologia ja hermeneutiikka. 
Tutkimuksen aineistona olivat yhdeksäntoista kotona asuvan ikäihmisen 
kertomukset arkielämästään sekä kahdeksan palveluasumiseen muuttaneen 
ikäihmisen tarinat muuttokokemuksestaan ja uudesta arjesta palveluasumises-
sa. Tutkimuksessa haastatellut ikääntyneet olivat syntyneet vuosina 1920–1934. 
Tutkimusaineiston kerääminen alkoi syksyllä 2008 ja päättyi syksyllä 2010. Mer-
kityksen ja sisällön analyysissa käytettiin sekä narratiivista että paradigmaattista 
päättelyä.
Palveluasumisessa asuvat ikäihmiset käyttivät kertomuksissaan perinteisiä 
tarinamalleja. Haastatteluissa kuvatuista kokemuksista muodostuivat aktiivisen 
toimijan, mukautujan, sivustakatsojan ja vaihtoehtoja vailla olevan toimijan ta-
rinat. Tutkimuksessa hahmottui myös kahdeksan erilaista elämäntapaa toteut-
tavaa ideaalityyppiä. Tyypeistä voitiin muodostaa neljä erilaista ryhmää, joiden 
tuen tarve ja mahdollisuudet parantaa omaa elämäntilannettaan vaihtelivat. 
Tutkimus tuotti käytännönläheistä tietoa ikäihmisten arkielämän tarpeista sekä 
hyvinvointia tuottavista ja kaventavista asioista. Saatua tietoa voidaan hyödyntää 
tulevaisuudessa hyvinvointipalvelujen järjestämisessä. 
Asiasanat: vanhukset; kotona asuminen; palvelutalo; kokemuksellisuus; narra-
tiivisuus; toimijuus; hyvinvointi; sosiokulttuuriset tekijät
Esipuhe 
Tohtorintieni ensimmäinen askel, jatko-opinto-oikeuden saaminen keväällä 2007, 
aloitti pitkän, vaiherikkaan prosessin, jonka aikana olen voinut tutustua kokonaan 
uuteen, akateemiseen maailmaan. Kuluneisiin vuosiin liittyy monia tärkeitä tapah-
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Kaikkien tapahtumien todellisen merkityksen voi ymmärtää vasta myöhemmin.
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I Tutkimuksen tarina
1 Tutkimuksen lähtökohdat ja 
tarkoitus
”Mieli arkkitehti kieli rakennusmestari” (E.J. Melartin)
Tämän tutkimuksen tarkoituksena on kuvata ikäihmisten elämää kotona ja palve-
luasumisessa sekä muuttoa kotoa palveluasumiseen heidän omasta näkökulmas-
taan. Tutkimuksessa tarkastellaan narratiivisella lähestymistavalla ikäihmisten 
kertomia kokemuksia tunteistaan, havainnoistaan, ajattelustaan ja toiminnastaan 
sekä suhteestaan ympäröivään sosiokulttuuriseen maailmaan. 
Narratiivinen ajattelu on prosessi, jonka avulla voimme ymmärtää, miten ih-
minen merkityksellistää kokemuksiaan. Narratiivinen ajattelu saa muodon tari-
noiden ja metaforien kautta (Bruner 1986, 39, 92, 130 – 131). Ihminen luo kertomal-
la kokemuksiinsa ymmärrettävää jäsennystä myös itselleen. Ajatus ja puhe eivät 
kuitenkaan ole yhteneväiset; ajatus kokonaisuutena on laajempi kuin peräkkäin 
sanoiksi uudelleen jäsennetty puhe. (Vygotsky 1982, 244.) Brunerilaisittain ilmais-
tuna: kerrottu tarina elämästä ei ole peilikuva todellisuudesta, vaan ihminen 
omaksuu kulttuurista tapoja omien kokemustensa kertomiseen. Kertomuksessa 
henkilöt ja tapahtumat järjestyvät peräkkäin siten, että ne sopivat juonen raken-
teeseen. Narratiivisen ajattelun ydin on hermeneuttinen. Tarinat ovat tulkittavia, 
eivät selitettäviä. (Bruner 1996, 6, 96, 122.) Ihmisen luontaiset ominaisuudet rea-
lisoituvat aina kulttuurin avulla; ihminen saa perimästä mahdollisuudet ja kult-
tuurista tavat kehittyä ja kokemuksia reflektoidaan kulttuurin opettamin tavoin. 
Tutkimuksen analyysin perustana ovat fenomenologian yksittäisille kokemuk-
sille annettavat merkitykset, jossa kokemus pyritään tavoittamaan juuri sellaise-
na kuin se kertojalle ilmenee. Jokaisen yksilön subjektiivinen kokemus ja suhde 
omaan elämäänsä ja todellisuuteensa kertoo jotakin yleisestä. Tutkijan tehtävänä 
on analysoida saatu informaatio ja saattaa se yleisesti kiinnostavammalle tasolle. 
Fenomenologis-hermeneuttisen tutkimuksen tavoitteena on luoda uutta ymmär-
rystä siitä, miten tutkimuksen kohde on suhteessa ympäröivään maailmaan.
Ikäihmisten hyvän elämänlaadun turvaaminen on ajankohtainen ikäänty-
mispoliittinen kysymys (Seppänen & Koskinen 2010). Vanhusväestön määrän 
14
voimakas lisääntyminen ja väestöllisen huoltosuhteen muuttuminen epäedul-
liseksi haastaa kuntien vanhustenhoidon. Tarvitaan entistä enemmän keinoja 
ikääntyneiden hyvinvoinnin ja toimintakyvyn säilyttämiseksi sekä oikea-aikais-
ten ja oikeanlaisten tukitoimien löytämiseksi, jotta yhteiskunta pystyisi edel-
leenkin huolehtimaan apua tarvitsevista ikäihmisistä. Useita vanhuspalvelujen 
ja gerontologisen sosiaalityön kehittämishankkeita on käynnistetty eri puolilla 
Suomea. Erilaiset mallit palvelujen tuottamisessa lisääntyvät ja kunnallisia so-
siaali- ja terveyspalveluja organisoidaan uudestaan. Keskeisenä tavoitteena on 
mahdollisimman monen ikäihmisten asuminen omassa kodissa. Tällöin tarvi-
taan lisää erilaisia kotiin tuotettavia palveluita ja kuntouttavia jatkohoitopaikkoja 
terveyskeskuksessa tai sairaalassa olon jälkeen. Samalla kuitenkin myös erilais-
tuvan palveluasumisen tarve lisääntyy. 
Vanhustenpalveluja järjestetään usein yhdistettyinä sosiaali- ja terveyspalve-
luina, jolloin vanhus-sosiaalityön paikka ja asema eivät aina ole vakiintuneet. 
Vanhenemisen ongelmia tarkastellaan medikaalisina kysymyksinä terveys-, hoi-
to- ja lääketieteen näkökulmasta. (Seppänen 2006.) Ikäihmisten psykososiaalisis-
ta tarpeista huolehtivat usein omaiset ja muut läheiset. Kaikilla ei kuitenkaan 
ole omaisia, ja vaikeat elämäntilanteet voivat jäädä huomiotta. Elämän muutosti-
lanteissa neuraaliset, psyykkiset ja sosiaaliset muutokset kietoutuvat toisiinsa ja 
muutokset jollakin alueella aiheuttavat muutoksia muillakin alueilla. Tässä tut-
kimuksessa ikäihmisten arkea lähestytään sosiaalisesta, kulttuurisesta ja ekolo-
gisesta näkökulmasta. Ikääntymisen myötä tapahtuvien fyysisen toimintakyvyn 
muutosten sijasta tarkastelun kohteena on yksilön käytössä oleva koettu, arkisis-
sa tilanteissa käytetty toimintakyky (ks. Jyrkämä 2007, 197, 200–201) ja olemassa 
olevat voimavarat (Koskinen 2004).
Tutkimuksen pyrkimyksenä on tuottaa käytännönläheistä tietoa ikäihmisten 
elämän todellisuudesta kotona ja palveluasumisessa sekä kuvata palveluasumi-
seen muuttamista kokemustietoon perustuen. Tutkimuksessa on puheenvuoro 
annettu heille, jotka asiasta eniten tietävät: ikäihmisille itselleen. Saatua uutta 
tietoa voidaan hyödyntää tulevaisuudessa ikääntyneiden oman toiminnan tuke-
misessa sekä tarpeenmukaisten hyvinvointipalvelujen kehittämisessä.
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2 Narratiivit 
vanhustutkimuksessa
”Narratiivin tehtävä on yhdistää samaan struktuuriin tapahtumat, toiminnat ja tunteet” 
(Bruner)
Narratiivisesti orientoituneen tutkimuksen voidaan ajatella viittaavan tutkimuk-
sen viitekehykseen, tietämisen tapaan ja tiedon luonteeseen, aineiston hankin-
taan ja analyysiin sekä käytännön sovelluksiin. Narratiiviseen analyysiin ei ole 
tarjolla yhtä oikeaa menetelmää, vaan tutkija valitsee kulloisenkiin tutkimusteh-
tävään parhaiten sopivan analyysitavan. Narratiivien käyttö vanhustutkimukses-
sa antaa mahdollisuuden saada tietoa heiltä, jotka ovat eläneet kauemmin kuin 
muut ikäryhmät ja joilla on hallussaan sellaista kokemuksellista asiantuntijatie-
toa vanhan ihmisen elämästä, mitä muilla ikäryhmillä ei ole. Saadessaan kertoa 
elämäntarinaansa omista lähtökohdistaan käsin ikäihmiset samalla luovat omaa 
tarinaansa. Oman elämän uudelleen tulkinta voi lisätä kertojan itsearvostusta ja 
auttaa löytämään kenties jo kadonneita elämän merkityksiä.
 
2.1 NARRATIIVINEN LÄHESTYMISTAPA TUTKIMUKSESSA
Narratiivinen näkökulma torjuu viileän pohdinnan abstrakteilla, etäisillä käsit-
teillä. Tähän näkökulmaan sisältyy enemmän syvyyttä, inhimillisyyttä, muisto-
ja ja mysteereitä, kuin mitä teknisillä, mekaanisilla termeillä voidaan saavuttaa. 
Narratiivinen lähestymistapa voi ohjata lähemmäs ihmiselämän ”sielukasta” 
tiedettä (Randall 2001, 38). Narratiivit voivat vapauttaa sosiaalitieteilijät tavan-
omaisista, kaavamaisista tutkimuksen tekemisen muodoista (Eminovich 1995). 
Narratiivisen tutkimuksen raportointiin voidaan soveltaa myös uusia journalis-
tisen tyylin tekniikoita ja teorioita. Tällöin tutkimus rakentuu ”kohtaus kohtauk-
selta” (scene-by-scene) dialogin luonteisesti, kuunnellen sisäistä monologia, tar-
kentaen yksityiskohtia ja kuvaten näkymän keskeisen idean sekä muodostuneen 
kokonaisuuden (Zeller 1995).
Narratiivisen tutkimuksen luotettavuuden arviointia on verrattu taiteen ar-
vioimiseen; sekä narratiivisen tutkimuksen että taiteen arvioinnissa totuutta 
(truth) parempia kriteereitä ovat luotettavuuden (fidelity) ja uskottavuuden (be-
lievability) käsitteet (Blumenfeld-Jones 1995). Tiedon muodostamisen tapa ratkai-
see saadun tiedon arvon, siksi koko tutkimuksen läpi jatkuva huolellisuus ja hyvä 
tutkimusasetelma ovat merkittävässä asemassa (Eminovich 1995).
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Narratiivinen tutkimus on parissa vuosikymmenessä levinnyt monelle tie-
teenalalle ja narratiivin käsitettä käytetään hyvin monenlaisissa merkityksissä. 
Eri tieteet painottavat termiä omissa tutkimustraditioissaan eri tavalla. Narrative 
= tarina voidaan johtaa verbistä narratio = kertoa, liittää, selostaa, paljastaa. 
Narratiiville voidaan antaa kaksi merkitystä: ensiksi sillä voidaan kuvata todelli-
suuden luomista ja määrittämistä puhuen (kerrontaprosessi) ja toiseksi se voi olla 
kerrontaprosessin tulos (kertomus) (Polkinghorne (1988, 13). 
Jerome Bruner viittaa käsitteellä narratiivi sekä narratiiviseen ajatteluun (nar-
rative thought) että ajattelulla tuotettuihin tarinoihin. Nämä kerrotut tarinat ja 
narratiivinen ajattelu antavat muodon toisilleen; narratiivi on tapa organisoida 
kokemuksia ja tehdä niistä ymmärrettäviä, mutta kieli ei kuitenkaan muovaa ko-
konaan ajattelua. Jo pieni lapsi käyttää tarinankerrontaa kokemiensa tapahtumi-
en jäsentämiseen. Kokemusten ja iän myötä narratiiviset ajatteluprosessit kehit-
tyvät ja muuttuvat. Kulttuuriset tarinat vaikuttavat Brunerin mukaan ihmisten 
tapoihin kertoa omista kokemuksistaan, eli tietyn kulttuurin jäsenet käyttävät 
tämän kulttuurin ajattelumalleja ja reflektoivat omia kokemuksiaan tässä kult-
tuurissa käytettävällä tavalla (Bruner 1986, 131–135). Brunerin ajattelussa on selvä 
yhteys Vygotskiin ja kulttuurihistorialliseen koulukuntaan. Vygotskin mukaan 
ajattelu ja tietoisuus eivät ole vain yksilön ominaisuus, vaan luova prosessi, jossa 
ulkoinen todellisuus ja yksilöllinen mieli kohtaavat (Vygotsky 1971). 
Narratiiviseksi tutkimukseksi voidaan kutsua kaikkea sellaista tutkimusta, 
jossa narratiivin, tarinan tai kertomuksen käsitteitä käytetään ymmärryksen vä-
lineenä ja aineistona ovat puhutut ja kirjoitetut tarinat (Hänninen 2002, 14–15). 
Vilma Hänninen (emt. 49) on hahmotellut sisäisen tarinan ja kertomuksen välistä 
eroa pohjautuen Vygotskin teoriaan ulkoisen ja sisäisen puheen suhteesta: 
”Sisäinen tarina on siis yksilön mielen sisäinen, sosiaalisesta vuorovaikutuksesta ja 
kulttuurista juontuva, mutta yksilölliseen kokemushistoriaan ankkuroituva, luova ja 
muuttuva elämäntilanteen jäsennysprosessi, joka kytkeytyy motiiveihin ja emootioihin”. 
Kerronnassa ei esitetä sisäistä tarinaa sellaisenaan, vaan sisäinen tarina muo-
toutuu ja jäsentyy sosiaalisen prosessin välityksellä kertomuksen muotoon. 
Kertomuksen ja sisäisen tarinan välinen suhde on refleksiivinen, jolloin kerronta 
voi myös muokata sisäistä tarinaa. (Hänninen 2002, 45–57.)
Länsimaiselle traditiolle on ominaista erottaa toisistaan looginen ajattelu eli 
”järki” ja tunteet. Bruner liittää yhteen kolme käsitettä: thought, action ja emotion. 
Brunerin narratiivissa tunteet liittyvät osaksi ajattelun, toiminnan ja kielen kä-
sitteitä. Narratiivi yhdistää tapahtumat, toiminnan ja tunteet samaan kokonai-
suuteen.  (Bruner 1986, 108, 118.). Edelleen Bruner (emt, 98) pohtii virheellisten ja 
todellisten todellisuuden mallien (version) erottelun vaikeutta ja esittää ratkaisuk-
si filosofi Nelson Goodmanin ajatuksen siitä, ettei totuutta tule etsiä eri mallien 
suhteesta johonkin ulkopuoliseen, vaan mallien ominaispiirteistä ja suhteista toi-
siinsa. Jokainen uusi malli maailmasta luodaan aikaisempien versioiden pohjalta 
painottamalla, korostamalla, poistamalla ja täydentämällä aikaisempia malleja. 
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Bruner ei usko todellisuuteen sellaisenaan vaan hän ajattelee ihmisen luovan 
oman maailmansa arkielämän, tieteen ja taiteen avulla. Bruner lainaa Robert 
Woodworthin ajatuksia: 
”There is no seeing without looking, no hearing without listening, and both looking 
and listening are shaped by expectancy, stance, and intention.” (emt, 110.)
Narratiiviseen lähestymistapaan voidaan sisällyttää viisi perusoletusta (Kenyon 
& Randall 2001, 4). Ensiksi: tutkimuksen keskeinen näkökulma on kertojal-
la. Toiseksi: elämäntarinat koostuvat sekä tosiasioista että mahdollisuuksista. 
Tarinat, joita kerromme itsellemme, voidaan kertoa uudelleen uudella tavalla. 
Ihmisillä ei ole vain tarinoita, vaan he elävät itse kertomiaan tarinoita. Tätä ajatus-
ta käytetään hyväksi mm. narratiiviterapiassa, geriatriassa, hoivatyössä ja saatto-
hoidossa. Kolmas perusoletus liittyy ajallisuuteen: ajan merkitys ja luonne ovat 
yhteydessä tarinoihin, narratiiveissa aika ei etene lineaarisesti. Kertomuksissa on 
mukana mennyt aika, nykyhetki ja tuleva. Kertomuksen aika on sekoitus totta ja 
mahdollisuuksia. Yleinen tapa elää ja toimia muuttuu omaksi elämisen tavaksi 
(Schift & Cohler 2001; de Vries, ym 2001).
Neljäs oletus kertoo elämämme tarinoina; kuvattuina olevan toisaalta omaa 
tarinaamme, toisaalta liittyvän suurempaan yhteiseen tarinaan. Kertomuksilla 
on neljä eritasoista ulottuvuutta: rakenteellinen ulottuvuus (structural dimen-
sion), sosiokulttuurinen ulottuvuus (sosiocultural dimension), ihmissuhdeulot-
tuvuus (interpersonal dimension) ja henkilökohtainen ulottuvuus (personal or 
intrapersonal dimension). Yhteiskunnan sosiaalipoliittiset voimasuhteet ja talou-
delliset realiteetit voivat ohjailla tarinaamme tai rajoittaa mahdollisuuksiamme. 
Kulttuurinen, etninen ja sukupolvinen tarina ohjailee meitä, samoin vanhene-
miseen liittyvät seikat ja suhteet ammattilaisiin, sukulaisiin, ystäviin ja omaan 
perheeseen. Sosiaalisessa kanssakäymisessä muotoutuu oma kertomus, joka sot-
keutuu toisten kertomuksiin. Tavoitteena on löytää merkityksiä omalle uniikille 
tarinalle. Viimeisenä ulottuvuutena kuvataan elämänkertomuksien paradoksaa-
lisuus. Keskustellessamme toisten kanssa kerromme omaa ainutlaatuista, oma-
peräistä tarinaamme toisille ja kertoessamme luomme sitä kontekstissa, joka on 
paljon suurempi kuin oma mielemme. (Kenyon & Randall 2001, 7.)
Yhteiskunnalliset valtarakenteet muotoilevat sosiaalista tarinavarantoa ja 
kulttuurit tarjoavat omia mallitarinoitaan. Kerronnassa pyritään johdonmukai-
suuteen ja mielekkyyteen, omien kokemusten ilmaiseminen noudattaa yhteisön 
tapoja kertoa. Kulttuuriset mallitarinat eivät kuitenkaan aina voi tarjota omaan 
tarinaan sopivaa mallia. (Hänninen 2002, 22, 51–52.) Tällaista erilaisuuden koke-
musta kuvasi eräs tutkimuksessa mukana ollut, äkillisesti vammautunut kertoja 
aloittamalla tarinansa: ”Tästä tarinasta voi tulla erilainen kuin toisilla”.
Narratiivin ja kokemuksen välillä on kompleksinen ja dynaaminen suhde; 
kertomus ei ole peilikuva tapahtuneesta, mutta suhde ei kuitenkaan ole mielival-
tainen. Joskus asiat kerrotaan siten kuin toisten samassa tilanteessa olevien us-
kotaan kertovan. Tällöin luodaan eräänlainen mahdollinen keskivertokertomus, 
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jolloin aito tarina jää kertomatta. Tarinan kertoja on aktiivinen merkitysten luoja 
ja kokemusten yhteennivoja, mutta myös editoija, joka muovaa tarinansa ympä-
ristöön sopivaksi. (Gubrium 2001, 19–30.)
2.2 KAKSI ERI AJATTELUMALLIA NARRATIIVISEN TUT-
KIMUKSEN TAUSTALLA
Bruner (1986, 13) tekee erottelun kahden ajattelumallin, paradigmaattisen ajat-
telun ja narratiivisen ajattelun välille. Hänen mukaansa paradigmaattisel-
la ajattelulla pyritään selittämään fysikaalisia ilmiöitä yleisten lakien avulla. 
Paradigmaattinen ajattelu perustuu kategorisointiin ja käsitteellistämiseen, joilla 
kokemus muutetaan abstraktiin muotoon tarkoituksena saada aikaan empiirises-
ti testattavia selityksiä. Narratiivisella ajattelulla puolestaan selitetään inhimillis-
tä toimintaa, yksittäisiä tapahtumia ja näiden tapahtumien välisiä suhteita pyr-
kimättäkään etsimään yleisiä lainalaisuuksia. Juuri tietämisen subjektiivisuus on 
keskeisin ero perinteisen laadullisen tutkimuksen ja narratiivisen tutkimuksen 
välillä (Hatch & Wisniewski 1995).
Paradigmaattinen ajattelu tavoittelee ajattomuutta, narratiiveissa painottuu 
ajallisuus (temporal). Looginen propositio muodostuu oletuksesta ”Jos x toteu-
tuu, siitä seuraa y.” Narratiivinen kuvaus kertoo “Kuningas kuoli ja sen jälkeen 
kuningatar kuoli.” Ensimmäinen malli johtaa etsimään universaaleja totuuseh-
toja, toinen todennäköisesti yhteyksiä tapahtumien välille, kuten esimerkiksi su-
ruun kuoleminen, itsemurha tai veriteko. Kausaalisuus kuuluu sekä loogiseen 
argumentointiin että tarinan kerrontaan.  (Bruner 1986, 11, 12.) 
Paradigmaattisessa tutkimustyypissä kerrottuja aineistoja luokitellaan yksi-
tyiskohtaisesti käsiteluokkiin, narratiivisen tutkimustyypin tavoitteena on luoda 
kuvauksia tapahtumista ja toiminnasta. Kumpikin tutkimustyyppi edistää so-
siaalitieteiden tutkimusta; narratiivisen tutkimuksen paradigmaattinen tyyppi 
tuottaa käsitteellistä tietoa ja narratiivinen tyyppi tuottaa tietoa erilaisista tilan-
teista. (Hatch & Wisniewski 1995.)
Paradigmaattisella ajattelulla pyritään johdonmukaiseen, ristiriidattomaan 
päättelyyn, kun taas narratiivisessa ajattelussa ristiriitaisuus on yksi tapa ilmen-
tää maailmaa. Paradigmaattisen ajattelun avulla muodostetut selitykset pyrkivät 
universaalisuuteen ja kontekstivapauteen. Kokemuksen narratiivinen kuvaus ta-
pahtuu usein kertojan omasta näkökulmasta ja on sidottu tilanteisiin. Logiikassa 
pyritään tarkoittamaan mitä sanotaan ja narratiivissa tarkoitetaan enemmän kuin 
sanotaan. Ihmisellä on kolme tapaa muodostaa lauseita: affektiivinen (affective, 
factive), funktionaalinen (functional) ja formaalinen (formal). Narratiivisessa 
mallissa keskitytään affektiivisiin ja funktionaalisiin lauserakenteisiin ja niiden 
välisiin suhteisiin, paradigmaattisessa mallissa formaalisiin ja funktionaalisiin 
lauserakenteisiin. (Bruner 1986, 25, 37, 50.)
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2.3 VANHUSTEN KERTOMUKSET TUTKIMUSAINEISTONA
Kerrottaessa tarinoita luodaan aina kaksi samanaikaista maisemaa. Ensimmäinen 
toiminnan maisema kuvaa aikomuksia, päämääriä, toimintoja, tilanteita ja välinei-
tä. Toinen tietämisen maisema kertoo, mitä toiminnassa mukana olevat tietävät, 
ajattelevat, tuntevat tai mitä he eivät tiedä, ajattele tai tunne. (Bruner 1986, 14, 22.)
Ihmisellä on kyky rakentaa elämänkertomustaan halki koko elämän, iällä on 
hyvin vähän selitysvoimaa asioiden muistamiselle tai muistojen järjestykselle. 
Elämän tärkeät hetket tallentuvat muistiin kertomalla niitä yhä uudelleen itselle 
ja toisille. (Bluck 2001, 67–89.) Kuitenkin vaikeat elämäntapahtumat voivat kat-
kaista kertomuksen, kuten natsiajan juutalaisten selviämistarinoita käsitte-leväs-
sä tutkimuksessa ilmenee (Schift & Cohler 2001, 113–136). Samoin eri-ikäisten 
ihmisten kuvaukset oman elämänsä hyvistä ja huonoista hetkistä, menneen, 
nykyisen ja tulevan arviointi ja ennakointi vaihtelevat eri sukupolvien välillä. 
Kertomus muovaantuu sekä kokemushetken että kerronnan hetken aikakauden, 
tilanteen ja kertojan iän mukaiseksi. (de Vries, Blando, Southard & Bubeck 2001; 
Webster 2001.)
Elämänkertomukset eivät synny tyhjiössä. Monet kulttuurin kertomukset, 
kertojan etninen tausta, sukupuoli, sosiaaliryhmä, elämäntapa ym. vaikuttavat 
kerrontaan. Sukupolven vaikutusta kerrontaan ei aina tarpeeksi huomioida tut-
kimuksissa. Joskus kulttuuriset sopivaisuuskäsitykset rajoittavat kerrontaa, esi-
merkiksi vanhojen ihmisten ei ole ollut sallittua puhua seksistä. Kerronnan ra-
joittaminen voi kuitenkin vaikuttaa kielteisesti kertojan hyvinvointiin. (Webster 
2001, 175–176.)
Vanhuus on muiden ikäryhmien vielä kokematon elämänvaihe. Pitkän elä-
män myötä ihminen on ehtinyt kerätä paljon kokemuksia ja kohdata monenlaisia 
tarinoita. Vanhaksi eläneet ihmiset ovat selviytyneet monista vastoinkäymisistä 
ja heidän kertomansa tarinat voivat auttaa toisia samanlaisissa olosuhteissa elä-
viä parantamaan elämänlaatuaan.  (Kenyon ym. 2001.)
 Haastattelutilanteessa vallitsee kahdensuuntainen tietojen vaihto. Tutkija voi 
olla alullepanija kerrontaan – ei siksi, että hänellä olisi tieto, vaan koska se tie-
to häneltä puuttuu. (Randall 2001, 51.) Joskus haastattelutilanne voi olla hyvin 
haasteellinen. Kuuntelemisen merkitys korostuu tilanteissa, joissa kertojan on 
vaikeaa ilmaista itseään puhumalla. Tällaisessa tilanteessa tutkija joutuu kenties 
auttamaan tarinan kertomisessa ja tulkitsemaan kertojan pieniä vihjeitä ja sana-
tonta viestintää. Tutkijan ja kertojan välillä tarvitaan luottamuksellinen suhde, 
tutkijan on oltava erityisen sensitiivinen ja vilpittömän kiinnostunut kuulemaan 
kertojaa. Tällainen vaikeasti sanoiksi puettava kertomus on esimerkiksi kivusta 
puhuminen. Kipukokemuksistaan kertovien elämä pitäisi kirjallisuuden tavoin 
esitetyillä narratiiveilla tuoda niin lähelle lukijaa, että hän voisi tuntea kivun 
omanaan, eivätkä vanhat ihmiset jäisi niiksi ”toisiksi”, vaan kivun kokeminen 
saisi merkityksensä kertojan iästä huolimatta. (Becker 2001.)
Kaikki eivät kuitenkaan kykene kertomaan sanallisesti tarinaansa tai kirjoit-
tamaan sitä, mikä on haaste aineiston keruulle. Tällaisessa tilanteessa saatetaan 
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tarvita useita erilaisia tutkimusaineistoja. Vaikka narratiivinen aineisto useim-
miten on suullista tai kirjallista kerrontaa, tarinoita voidaan myös ilmaista esi-
merkiksi kuvina, kehollisesti, musiikkina ja keskusteluina. Narratiivien tutki-
mista voi verrata taiteen tekemiseen (Becker 2001, 109).
Lähtökohtaisesti narratiivinen tutkimusote olettaa tarinan kertomisen kuu-
luvan jokaiselle, se ei sulje ketään pois. Kertominen voi saada itsensä erilaiseksi 
kokevan ihmisen itsetunnon kohoamaan, hän ei ole enää ainoastaan ”tapaus”, 
vaan ihminen toisten joukossa omine arvokkaine kokemuksineen. Toisaalta kun 
ongelmalliset tarinat poikkeavat ”hyvästä tarinasta”, niiden kertominen voi olla 
kertojalle vaikeaa tai kokemuksista voidaan kokonaan vaieta. Tämä saattaa enti-
sestään lisätä ulkopuolisuuden tunnetta ja eristäytymistä muista. On tarkkaan 
pohdittava tutkijan osuutta tarinan kerronnassa ja sitä, milloin ylipäänsä on tar-
peellista kertoa.
2.4 TARINALLISEN AINEISTON ANALYYSI
Tarinalliselle aineistolle on olemassa useita erilaisia analyysitapoja. Narratiivien 
analyysissa kertomuksia luokitellaan esimerkiksi tapaustyyppien ja kategori-
oiden mukaan (paradigmaattinen tietämisen tapa). Narratiivisessa analyysissa 
aineistosta tuotetaan uusi kertomus aineiston keskeisiä teemoja esiin nostaen 
(narratiivinen tietämisen tapa). Polkinghornen (1995) mukaan näitä kahta ana-
lyysitapaa voidaan myös yhdistellä. Ensiksi aineistosta etsitään yhteisiä ja vas-
takkaisia teemoja, joista voidaan johtaa ilmiötä kuvaava yleisempi käsite. Tämän 
jälkeen kertomuksia ryhmitellään juonirakenteen mukaisesti. Tässä tutkimuk-
sessa haastatteluaineiston analyysissä on sovellettu sekä temaattista sisällönana-
lyysiä että tarinan juonteiden analyysiä.
Länsimaisessa tarinaperinteessä on neljä tavallista juonityyppiä: romanssi, 
komedia, tragedia ja satiiri. Romanssi on eräänlainen sankaritarina, jossa pää-
henkilö selviytyy voittajana, tragediassa puolestaan päähenkilön pyrkimykset 
eivät onnistu eivätkä odotukset täyty. Komediassa päähenkilöllä on sosiaalisia 
taitoja, joiden avulla hän pyrkii ylläpitämään tai palauttamaan sosiaalisen järjes-
tyksen. Satiirissa arvojärjestykset kyseenalaistetaan. Ihmiselle on ominaista opti-
mistinen tai pessimistinen narratiivinen sävy (Hänninen 2002, 53). Optimistisen 
perussävyn omaava ihminen uskoo kaiken päättyvän lopulta hyvin, pessimis-
tisesti orientoitunut uskoo hyvien hetkien olevan vain onnettomuuden enteitä. 
Optimistiseen sävyyn pohjautuvat komedia ja romanssi, pessimistiseen tragedia 
ja satiiri. 
Tulkintaa neljästä juonellisesta rakenteesta voidaan syventää kolmella eri nar-
ratiivisella muodolla. Progressiivisessa kertomuksessa (progressive narrative) 
elämä etenee menestyksekkäästi asteittain kohti päämäärää ja tulevaisuuteen suh-
taudutaan toiveikkaasti. Regressiivinen kertomus (regressive narrative) sisältää 
epäonnistumisia ja tulevaisuuteen suhtaudutaan negatiivisesti. Stabiilikertomus 
(stability narrative) on kertomus tasaisesti etenevästä elämänkulusta, jossa ta-
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pahtumat vaan liittyvät toisiinsa ilman suurta muutosta. Esimerkiksi tragedian 
juoni alkaa progressiivisena kertomuksena, mutta regressiivinen episodi muut-
taa sen suunnan. (Gergen & Gergen 1986, 27–28.)
Bronfenbrennerin (1979) teoria on ihmisen kehitystä ja sosiaalistumista ku-
vaava teoria, joka korostaa ympäristön laatua ja kontekstia. Teoria liitetään usein 
lasten ja nuorten kehityksen tutkimiseen, mutta teoria tarjoaa mahdollisuuden 
myös ikääntyvän henkilön elämänkulun sekä yksilölliseen että yhteiskunnal-
liseen ja kulttuuriseen tarkasteluun (Webster 2001, 176–178). Bronfenbrennerin 
ekologisessa mallissa yksilön ja ympäristön vuorovaikutusta tarkastellaan ne-
litasoisena hierarkiana mikro-, meso-, ekso- ja makrotasoilla. Ekologinen näke-
mys korostaa tasapainoa yksilön ja häntä ympäröivän systeemin kesken. Ihmisen 
käsitys itsestä on henkilökohtainen ominaisuus, mutta se rakentuu vuorovaiku-
tuksessa toisiin toimijoihin. Systeemissä henkilöiden roolit, suhteet, toiminnot ja 
prosessit voidaan saada esiin.
Mikrosysteemi on ihmisen välitön ympäristö, johon hänellä on vuorovaikuttei-
nen, kaksisuuntainen suhde (bidirectional influence). Mesojärjestelmällä tarkoi-
tetaan mikroympäristöjen keskinäisiä suhteita. Eksojärjestelmä käsittää kahden 
tai useamman ympäristön väliset yhteydet ja prosessit, (kuten esimerkiksi van-
hustenhoidon vaatimusten yhteensovittaminen vanhustyöntekijöiden työaika-
järjestelyjen kanssa). Makrosysteemi nähdään sosiokulttuurisena kontekstina, 
johon kuuluvat yhteiskunnan lait, asetukset, arvot, asenteet, teoriat ja ideologiat. 
Bronfenbrennerin itse uudistamassa mallissa on otettu huomioon ulkoisten ym-
päristöjen ajassa tapahtuva kehitys (kronosysteemi). Yhteiskunnassa kulloinkin 
vallitseva makrosysteemi ohjaa toteutettavaa vanhuspolitiikkaa ja luo edellytyk-
set vanhusten yhteiskunnalta saamalle tuelle ja palveluille. Makrojärjestelmälle 
tunnusomaiset käsitys- ja käyttäytymismallit siirtyvät sukupolvelta toiselle kult-
tuuristen sosialisaatioprosessien välityksellä. (Bronfenbrenner 2002, 265–266.) 
2.5 NARRATIIVINEN TEORIA JA TUTKIMUS KÄYTÄNNÖN 
SOVELLUKSINA
Narratiivisessa gerontologiassa teoria, tutkimus ja käytäntö liittyvät läheisesti 
toisiinsa. Tämä teorian ja käytännön vuoropuhelu tarjoaa potentiaalisia mahdol-
lisuuksia ymmärtää paremmin vanhenemista ja lisää taitoa kohdata ikääntyneitä 
ihmisiä. Keskeistä on ikääntyneiden omien kokemusten kuunteleminen. Teoria 
ohjaa ymmärrystä spesiaalitietona erilaisissa ongelmatilanteissa, vuorovaikutus-
suhteissa ja hyvinvointikysymyksissä. Kokemusten reflektio ja ajattelu ohjaavat 
huomaamaan interventioiden vaikutukset ja auttavat kehittämään ideoita.
Narratiiveja voidaan käyttää vanhenevan väestön hoidon laadun ja elämän-
laadun parantamiseen. Tarkoituksena on löytää inhimillinen ihminen diagnoo-
sin ja asiakaspapereiden takaa. Narratiivien käyttö on kasvattanut asiakkaiden 
autonomiaa ja tuonut riippumattomuutta vaihtelevista näkökannoista asiakkaan 
ja eri ammattilaisten välillä, asiakas on saanut oman ”äänen”. Narratiivinen tut-
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kimus haastaa positivistiset näkymät sairauteen, hoidon mahdollisuuksiin ja 
hoidon päämääriin. Jokaisella ihmisellä on oma uniikki tarinansa, omat voima-
varansa ja vahvuutensa. (Cass 2001.)
Elämänkulun kerrontaa voidaan hyödyntää myös terapiassa. Tarkoituksena 
on elämäntarinan uudelleen kerronnalla etsiä unohdettuja voimavaroja, vah-
vuuksia ja tärkeitä ihmissuhteita ja tuottaa uusia tarinoita, jotka tarjoavat parem-
pia ratkaisuja ongelmatilanteissa. (Osis & Stout 2001.) Omasta elämästä kerro-
tut tarinat ovat perusta sille, miten ihminen kokee oman tilansa ja terveytensä. 
Kerronnasta on hyötyä myös hoivatyötä tekeville; hoivattavien erilaiset tarinat 
tuottavat uutta tietoa ja samalla hoivaajat voivat arvioida omia ennakkokäsityksi-
ään ja suhtautumistaan hoivatilanteisiin. (Hallberg 2001.)
Ohjattu elämänkertametodi, Guided Autobiography (GAB), jota on tutkinut ja 
kehittänyt yksi Yhdysvaltain johtavista gerontologeista, James E. Birren, on tapa 
löytää uusi merkitys elämälle, laittaa asioita oikeisiin mittasuhteisiin ja tehdä so-
vinto menneisyyden kanssa. Tässä metodissa osallistujat kirjoittavat ja kertovat 
koulutetun ohjaajan johdolla pieniä kertomuksia omasta elämästään annettujen 
teemojen mukaisesti. Pienissä ryhmissä jaetut kokemukset antavat mahdolli-
suuden oman elämän uudelleen tulkintaan, lisäävät itsearvostusta ja auttavat 
löytämään kenties jo kadonneita elämän merkityksiä. Ohjattu elämänkerronta 
on ”silta” tutkimuksen ja käytännön välillä. Sen avulla on mahdollista löytää 
ikääntyneiden tarinoista henkilökohtainen, ryhmän keskinäinen, sosiaalinen ja 
yhteiskunnallinen ulottuvuus. (Shaw 2001.) Nykytekniikka mahdollistaa ohjatun 
elämänkerronnan myös maailmanlaajuisesti internetissä (Vota & de Vries 2001). 
Elämän loppuvaiheessa oman elämäntarinan tarkastelu vähentää kärsimystä, 
parantaa elämänlaatua ja saattaa elämän rauhalliseen päätökseen epätoivoisessa 
tilanteessa. Oman elämän kertominen toimii terapeuttisesti ja ihminen voi val-
mistautua kuolemaan omaksumalla elämän. (Kuhl & Westwood 2001.)
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3 Ikäihmisten elämän 
todellisuus sosio-
kulttuurisesta näkökulmasta
”Mutta jos otamme vakavasti ihmisen vanhenemisen erityislaadun, joudumme etsimään 
myös biologian, terveyden ja toimintakyvyn tarkasteluun sellaista tulkintakehystä, joka 
kykenee ottamaan huomioon vanhenemisilmiön historiallisuuden, tilannesidonnaisuuden 
ja ihmisen oman toiminnan merkityksen.” (Marja Jylhä 2005).
Vanheneminen on kaikille lajeille yhteinen, peruuntumattomasti etenevä proses-
si, jossa erilaiset biologiset, psyykkiset ja sosiaaliset muutokset tapahtuvat eri ai-
kaan ja etenevät eri nopeudella. Tyypillistä on toimintakyvyn ja terveyden heik-
keneminen, millä on suuri sosiaalinen merkitys. Vanhuksen mielen vireyteen 
vaikuttaa koko elämä: mennyt, nykyinen ja tuleva. Jokaisella on oma elämän-
historiansa ja hänen nykyisyydessään ovat mukana myös aikaisemmat vaiheet 
lapsena, nuorena ja työikäisenä. Vanheneminen tapahtuu historiallisessa, kult-
tuurisessa, sosiaalisessa ja fyysisessä tilassa, jossa osallistumisen, hyvinvoinnin, 
joskus jopa elämisen ehtona on tarpeellisen avun saaminen ja vastaanottaminen.
3.1 VANHENEMINEN, YKSINOLO JA YKSINÄISYYS
Vanheneminen koskettaa jokaista ihmistä kokonaisvaltaisesti. Ihmisen ulkoinen 
olemus muuttuu, fyysiset voimat vähenevät, toimintakyky ja aistien toiminnot 
heikkenevät ja samalla sairastumisen riski kasvaa. Monet ikäihmiset sopeutu-
vat vanhenemisen mukana tuomiin muutoksiin hyvin. Heillä on elämän varrella 
koeteltuja selviytymiskeinoja ja muutokset tapahtuvat usein vähitellen pitkällä 
aikavälillä. Toimintakyvyn vähetessä ikääntyvät kompensoivat menetettyjä ky-
kyjään erilaisilla apuvälineillä. He ottavat käyttöönsä vielä käyttämättömiä voi-
mavarojaan ja suuntaavat energiansa rajatuimmille, itse valitsemilleen elämän-
alueille sekä toimintaan, josta he saavat lisää voimia. (Baltes & Baltes 1993.) 
Sopeutumisen, kompensoinnin, valikoinnin ja optimoinnin lisäksi myös ih-
misen omat tavoitteet, motiivit ja merkitykset ovat tärkeitä tasapainoiselle vanhe-
nemiselle. Selviytymiseen vaikuttavat aina myös muut tilannesidonnaiset tekijät, 
kuten olemassa oleva palvelujärjestelmä ja läheisiltä saatu apu. (Heikkinen 2002.) 
Vanhenemista koskevia teorioita on kuitenkin vaikea yhdistää tilanteisiin, joissa 
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tarvitaan toisen ihmisen apua. Hyvä vanheneminen vaatii onnistuakseen riippu-
mattoman ja autonomisen toimijan, kahden subjektin jaettua toimijuutta teoriat 
eivät tunnista. (Tedre 2007, 102, 106, 117–119.)
Ikäihmisten asema voidaan jakaa neljään ulottuvuuteen, joita ovat väestölli-
nen asema, terveyteen ja toimintakykyyn liittyvä asema, sosioekonominen ase-
ma sekä intellektuaalis-kulttuurinen asema. Väestölliseen asemaan kuuluvat 
mm. vanhusten määrän kasvu, eliniän piteneminen, vanhusten huoltosuhteen 
muuttuminen, vanhenemisen alueellisuus sekä ikäkohorttiin ja sukupolveen 
kuuluminen. Terveydellinen ja toiminnallinen asema sisältää fyysiset ja psyyk-
kiset sairaudet, toimintakyvyn ja koetun terveydentilan. Sosio-ekonominen 
asema käsittää aseman kansalaisena, palveluiden käyttäjänä, osallistujana, vai-
kuttajana, säästäjänä ja kuluttajana. Siihen kuuluvat myös luokka-asema, taloudel-
linen asema, sukupuoli, asuminen, perhe ja asema työvoimana. Intellektuaalis-
kulttuuriseen asemaan liitetään vanhuskuva ja vanhuskäsitys, ikädiskriminaatio 
sekä kokemuksellinen vanheneminen. (Koskinen 1994, 19–21.)
Nykyisessä vanhuskuvassa halutaan korostaa aktiivisuutta ja voimavaraläh-
töistä ajattelutapaa, samalla kuitenkin tehdään eroa niihin vanhuksiin, joiden 
elämässä on sairautta, köyhyyttä ja muita ongelmia. Myös heille on turvattava 
mielekäs, arvokas elämä. Tedre (2007) kuvaa vanhuskuvan kahtalaista tuotta-
mista toiminnan kautta. Toisaalta luodaan kuva toimeliaasta eläkeläisestä, jonka 
tarvitsema apu häivytetään luovuuden, huumorin ja vanhojen oman toiminnan 
taakse, toisaalta kerrotaan vanhusten avuntarpeesta, henkilökuntapulasta, lai-
tospaikoista, jolloin: ”Edes rivien välistä ei voi lukea vanhuksia toimijoina, koki-
joina tai tuntevina ihmisinä” (Tedre 2007, 101).
Vanhuuden ikävaiheessa pyritään elämään hyveiden aikaa; tälle elämänvai-
heelle on tyypillistä vahva moraalikäsitys. Positiivinen puhe oman ikäryhmän 
keskuudessa lisää yhteenkuuluvuutta ja kokemusta yksilön omasta tarpeellisuu-
desta, kuulumisesta yhteisöön ja yhteisön suojelusta. (Conway 2004, 92, 99.)
Myös Jyrkämä (2005, 275–276) liittää vanhenemiseen sosiaalisen ulottuvuu-
den: ihminen vanhenee hänen mukaansa aina tietyssä ryhmässä ja yhteisössä, 
toimien samalla yhteiskunnan jäsenenä. Vanhenemista määrittävät yhteiskun-
nan osa-alueet vaihtelevat kulloisenkin historiallisen ja yhteiskunnallisen tilan-
teen mukaisesti. Inhimillisen elämän ja yhteiskunnan murroskohdat vaikuttavat 
ihmisen asemaan, tehtäviin ja rooleihin sekä sosiaaliseen vanhenemiseen, välil-
lisesti katkoskohdat voivat vaikuttaa myös fyysiseen ja psyykkiseen vanhenemi-
seen. Elämänkulun muutoskohdissa tarvitaan kykyä sopeutua uuteen tilantee-
seen, aktiivista toimijaa, jolla on vahva sisäinen elämänhallinta.
Vanhuserityisyys on henkilöhistoriallisesti kehittynyt ja ilmentää yksilöllisiä 
ominaispiirteitä (Koskinen 1994, 44–46). Vanhuserityisyyden ymmärtäminen 
edellyttää elämänkulun jatkuvuuden ja vanhuksen oman elämän asiantuntijuu-
den huomioimisen. Samalla kuitenkin aktiivisten ja toiminnallisten ikäihmisten 
lisäksi on ikääntyneitä, joilla ei ole riittäviä voimavaroja ja toimintakykyä itse-
näistä selviytymistä varten.   Toimintakyky voi romahtaa äkkiä esimerkiksi sai-
rastumisen vuoksi. Kun itsenäisesti selviytynyt ihminen ei enää suoriudukaan 
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jokapäiväisistä toiminnoista ilman auttajaa, voi seurauksena olla masennus. 
(Coleman & O´Hanlon 2004.) Puolison ja läheisten ystävien menetys saa aikaan 
yksinäisyydentunteen, mitä uudet ihmissuhteet eivät välttämättä pysty korvaa-
maan. Tutkimusten mukaan noin puolet 75 vuotta täyttäneistä ihmisistä tuntee 
itsensä yksinäiseksi (Routasalo ym. 2003).
Kolme keskeistä iäkkäiden yksinäisyyttä määrittävää asiaa ovat sosiode-
mografiset ja ekonomiset tekijät, terveyteen ja toimintakykyyn liittyvät tekijät 
sekä sosiaaliset suhteet (Tiikkainen 2006, 24; ks. myös Perlman & Peplau 1982, 
129). Yksin asuminen ja leskeytyminen saattavat vähentää sosiaalisia kontak-
teja. Lisäksi yksinäisyyden kokemiseen vaikuttavat persoonallisuudenpiirteet, 
kulttuuri ja elämähistoria sekä yksilölliset odotukset ja sopeutumismenetelmät 
(Baltes & Carstensen 1996; Tiikkainen 2006). Yksinolo ei kuitenkaan aina ole yksi-
näisyyttä, vaan ihminen voi kaivata omaa rauhaa ja tilaa ajatella. Toisaalta ikäih-
minen voi kokea yksinäisyyttä myös palveluasumisessa, jossa on paljon ihmisiä 
ympärillä. Ihmissuhteet saattavat jäädä pinnallisiksi eikä tarjottu toiminta tuo 
elämään sisältöä, jos siihen ei kykene tai jaksa osallistua (Strandvik 2007), tai se 
ei tunnu itsestä mielekkäältä (Litwin & Shiowitz-Ezra 2006). 
Sosiaalisten tilannetekijöiden lisäksi yksinäisyyden kokemiseen vaikuttavat 
myös kokijan oma elämänhistoria (Victor ym. 2009) ja emotionaaliset tekijät. 
Samassa asemassa eri ihmiset ovat elämänhallinnallisilta lähtökohdiltaan eri-
laisessa tilanteessa ja selviytyvät vastoinkäymisistä eri tavalla (Näre 1999, 12). 
Yksilön yksinäisyyden kokemiseen, yksinäisyyden kestoon ja siitä selviytymi-
seen vaikuttavat yksilön kyvyt ja mahdollisuudet sekä hänen tulkintansa, ha-
lunsa ja mahdollisuutensa käyttää niitä (Kangasniemi 2008, 34). Yksinoloon voi 
tottua ja kokemusten myötä voidaan nähdä myös yksinolon hyvät puolet (Ojala 
& Kontula 2002, 36). Länsimaisessa ajattelussa lyhytkestoinen, vapaaehtoinen 
yksinolo mielletään positiiviseksi tärkeäksi asiaksi. Sen sijaan pitempiaikainen, 
vastentahtoinen yksinolo koetaan kielteisenä ja siihen liittyy ikävän ja yksinäi-
syyden tunne (Kangasniemi 2008, 68). 
Ikäihmisten yksinäisyydestä on viime vuosina puhuttu paljon. Terveyden-
huollon vastaanotolle tullessa ikäihmiset yrittävät toimia mahdollisimman hy-
vin, eikä merkkejä yksinäisyydestä ja mielialan laskusta helposti huomata lyhyen 
tapaamisen aikana. Vähitellen pitkään jatkuva yksinäisyys voi kuitenkin johtaa 
masennukseen ja eristäytymiseen ulkomaailmasta. Liikkumisen vähentyessä 
toimintakyky laskee. (Russel ym. 1997; Tilvis ym. 2000.) Huonontunut toimin-
takyky vaikeuttaa kotona selviytymistä, vähentää ikäihmisen elämänlaatua ja 
aikaansaa lisääntyvää palveluntarvetta (Jylhä 2004; Pitkälä ym. 2005).
Toisinaan yksinäisyydentunne on kulkenut mukana lapsuudesta asti eikä sil-
le voi määrittää selvää alkamiskohtaa, se voi vähentyä iän myötä tai alkaa vasta 
vanhuusiässä (Victor 2009). Äkilliset tapahtumat, kuten eläköityminen, puolison 
kuolema tai oma vammautuminen voivat aloittaa yksinäisyyden. Young (1982) 
kutsuu tällaista yksinäisyyttä tilanteiseksi yksinäisyydeksi. Olemassa olevat ih-
misuhteet särkyvät ja oma identiteetti joutuu kriisiin. Useimmiten ajan myötä 
elämä tasaantuu ja yksinäisyydentunne katoaa. Jos ihminen ei kykene sopeu-
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tumaan tilanteeseen ja luomaan uusia ihmissuhteita, yksinäisyys voi muuttua 
krooniseksi ja kestää koko loppuelämän. Yksinäisyydentunne voi aktivoitua yk-
sin omaa elämää muistellessa tai erilaisuuden kokemisesta toisten seurassa. 
Monien tutkimusten mukaan yksinäisyydentunne on yleisintä nuoruudessa 
ja vähenee iän myötä. Uudempien tutkimusten perusteella yksinäisyyden esiin-
tyvyydessä ei ole välttämättä selvää eroa eri ikäryhmien välillä (Tilvis ym. 2000; 
Green ym. 2001), mutta yksinäisyyttä määrittävät tekijät saattavat poiketa toisistaan. 
Yksinäisyyden tunnistaminen ja mittaaminen on kuitenkin haasteellista; jokainen 
tuntee yksinäisyyttä omalla tavallaan ja erilaisista syistä, jolloin tutkimustulokset 
ovat osin ristiriitaisia (esim. Routasalo ym. 2003, Tiikkainen 2006). Yksinäisyys voi 
näyttäytyä esimerkiksi turvattomuudentunteena, kaipauksena, ulkopuolisuuden 
kokemuksena tai toimettomuutena (Palkeinen 2008). Lisäksi yksinäisyyden koke-
mukseen liittyy häpeäntunteita, eikä siitä haluta kertoa (Routasalo 2009). Eri ikään-
tyneiden ryhmien välillä yksinäisyyden on todettu kasvavan iän myötä, mutta ta-
soittuvan yli yhdeksänkymmenen ikävuoden jälkeen (Andesson 1998, 267).
Yksinäisyys voi olla sekä emotionaalista että sosiaalista. Emotionaalinen yksi-
näisyys liittyy ihmisen kokemukseen läheisen kiintymyssuhteen puuttumisesta. 
Sosiaalinen yksinäisyys näyttäytyy kokijalle arvostuksen puutteena, avun ja neu-
vojen saamisen vaikeutena, vertaistuen ja hoivaavan vuorovaikutuksen puuttee-
na. (Weiss 1974.) Sosiaalinen yksinäisyys ei kuitenkaan aina ole kielteistä, vaan 
se voi olla myös myönteistä, vapaaehtoista ja toivottua (esim. Andersson 1998; 
Killeen 1998).
Vaikka tunne yksinäisyydestä onkin subjektiivista, kulttuuriset tekijät ja ins-
tituutiot vaikuttavat yksinäisyyden kokemiseen. Yhteisöllisisyyttä korostavissa 
kulttuureissa yksin jääminen koetaan ahdistavampana kuin individualistisissa, 
yksilökeskeisissä kulttuurissa. Yhdessä eläminen yhteisöllisyyttä huokuvassa 
palvelutalossa ei välttämättä poista yksinäisyyttä. Yksinäisyydentunne voi enti-
sestään lisääntyä, jos palveluasumiseen muuttanut kokee olevansa erilainen kuin 
toiset esimerkiksi ulkonaisen vamman, fyysisen tai henkisen sairauden vuoksi. 
Toiset asukkaat voivat vieroksua, joskus pelätäkin, poikkeavasti käyttäytyvää 
naapuriaan ja torjua hänen lähestymisyrityksensä. Torjutuksi tulemisen häpeä 
ja yhtenäisen kulttuurin paine aikaansaavat torjutussa halun vetäytyä yksinäi-
syyden suojaan. Erossa muista olevalla olisi kuitenkin tarve olla yhdessä toisten 
kanssa ja eristäytyminen tuottaa yhä lisää tunnetta yksinäisyydestä (Saari 2010).
Ikääntyneiden yksinäisyyttä käsittelevissä tutkimuksissa yksinäisyyden ko-
kemus ja sosiaalisten kontaktien puute voivat ennakoida toimintakyvyn laskua 
ja dementiaa (Fratiglioni ym. 2000), lisäävän kuolleisuutta (Herlitz ym. 2000), ter-
veyspalvelujen käyttöä (Geller ym. 1999) ja pysyvän laitoshoidon tarvetta (Russell 
ym. 1997). Vastaavasti on olemassa lukuisia tutkimuksia, joiden mukaan sosiaa-
liset suhteet, sosiaalinen tuki ja osallistuminen vaikuttavat myönteisesti tervey-
dentilaan ja vähentävät kuolleisuutta (esim. Kiely ym. 2000). Vertaisryhmän mer-
kitys on erityisen suuri (myös Routasalo ym. 2006), mutta kaikissa ikääntyneiden 
ryhmissä sosiaalinen eristäytyminen ei kuitenkaan ole masennuksen tunnus-
merkki (Wilby 2011).
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Ikäihmisten yksinäisyyttä on osin hyvin tuloksin pyritty vähentämään ja 
poistamaan monella tavalla, kuten erilaisissa keskustelu- ja toimintaryhmissä, 
leskien sururyhmissä, taideterapian avulla, kotieläinten hoitoon osallistumalla 
ja yksilöterapialla. Ikäihmisen yksinäisyyden taustalla on kuitenkin usein mene-
tys, minkä aikaansaamaa tunnetta yksinäisyydestä ei sureminen tai terapiakaan 
pysty poistamaan (Pitkälä & Routasalo 2003, 65; Cattan ym. 2005). Ryhmissä ta-
pahtuvan kuntoutumisen edellytyksenä on rajattu ryhmä, mukaan tulon vapaa-
ehtoisuus, avoin, ikäihmisiä arvostava ilmapiiri, osallistujien mukaan ottaminen 
toiminnan suunnitteluun ja tavoitteiden asettamiseen sekä toimintaan sitoutumi-
nen ammattimaisessa ohjauksessa (Pitkälä ym. 2005).
3.2 IKÄIHMISEN IDENTITEETTI JA TOIMIJUUS
Monien eri tieteen alojen keskusteluissa on viime aikoina pohdittu minuuden ja 
identiteetin käsitteitä. Tämä saattaa kuvata yksilönäkökulman merkityksen kas-
vua sekä yhteiskunnan ja yhteisöjen muuttumista entistä monimuotoisemmiksi. 
Aikaisemmin yksilön identiteetti määräytyi pitkälti sen mukaan, millaiseen ase-
maan hän oli syntynyt, kun taas nykyisin identiteetin rakentuminen on suurelta 
osin yksilön oman toiminnan varassa. Minuuden ja identiteetin käsitteiden yksi-
selitteinen määrittely on ongelmallista. Tässä tutkimuksessa identiteetin käsitettä 
käytetään yhteiskuntatieteellisestä ja sosiaalisesta näkökulmasta käsin; jokainen 
yksilö luo omaa identiteettiään vuorovaikutuksessa ympäristönsä kanssa.
Minuuden ja identiteetin kautta ymmärrämme jokapäiväistä toimintaa sekä 
suhdetta ympäristöön ja toisiin ihmisiin. Vaikka nämä käsitteet usein yhdiste-
tään, niillä on merkitysero. Minuudella viitataan useimmiten siihen, miten yk-
silö ymmärtää itsensä, luonteenpiirteensä, kokemuksensa, mahdollisuutensa ja 
tunteensa. Perinteinen William Jamesin minuuden määritelmä, jota G.H. Mead 
on edelleen kehitellyt, jakaa yksilön minuuden subjekti- ja objektiminään, jois-
sa minuudella viitataan toisaalta yksilön tietoisuuteen itsestään toisaalta toisten 
”tietämiseen” yksilön ulkoisen olemuksen perusteella. Minuus kehittyy ihmisen 
elämänkulun aikana monien yksilöllisten valintojen kautta. Omaa elämää voi-
daan tehdä ymmärrettäväksi kertomalla omaa elämäntarinaa ja suhteuttamalla 
sitä kulttuurisiin mallitarinoihin. (Saastamoinen 2006, 170–172. ) 
Identiteetillä ymmärretään yksilön suhdetta ympäröiviin ryhmiin. Identiteetit 
rakentuvat sosiaalisissa suhteissa kulttuuristen kertomusten pohjalta; rakennam-
me identiteettiämme jatkuvasti oman kertomisen, toisilta saadun palautteen ja 
tulkinnan kautta (Bruner 1991, Löyttyniemi 2004). Ihmiset tarkastelevat men-
neisyyttään nykyhetkestä käsin luoden uusia tarinoita elämästään.  Identiteetin 
rakentumisen keskeinen edellytys onkin kyky tarkastella omaa elämää toisten 
silmin. (Johansson 2000, 51–52.) Elämäntarinaa kertomalla rakennetaan ym-
märrystä itsestä; kertojan on kuitenkin kunnioitettava omaa sosiaalikulttuuris-
ta ja historiallista todellisuuttaan ollakseen uskottava (Löyttyniemi 2004, 50, 94). 
Virtuaalitodellisuudessa ihminen voi luoda itselleen monia netti-identiteettejä ja 
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valikoida viestien virrasta henkilökohtaisesti merkityksellisimmät, vaikka vies-
teillä ei olekaan selvää lähettäjää tai vastaanottajaa. Kulttuuriset kertomukset 
vaikuttavat kuitenkin omien kokemusten tulkintaan. Toisaalta kertojan valin-
nat ja toiminta vaikuttavat siihen, millaiset kertomukset kulttuurissa kiertävät. 
(Ihanus 1999, 252, 254–255.)
Tutkimuksessa mukana olleet, ennen toista maailmansotaa syntyneet, pulan, 
sodan ja jälleenrakennuksen sukupolveen (Roos 1988) kuuluvat haastateltavat 
jakavat hyvin samankaltaisen, talonpoikaiskulttuuriseen traditioon ja teollisuus-
työhön samaistumalla rakentuneen identiteetin. He ovat kiinnittyneet omaan 
sosiaaliluokkaansa, ammattiin, sukuun, perheeseen ja lähiyhteisöön. Heidän sa-
maistumistaan ohjaa käsitys taitavasta ja ahkerasta työntekijästä. Kauan samalla 
paikalla asuneet ikäihmiset ovat kiinnittyneet, ja usein myös kiintyneet, omaan 
kotiinsa ja asuinalueeseensa; kodista on tullut osa heidän identiteettiään. Koti 
edustaa heille turvallisuutta, jatkuvuutta ja ennustettavuutta; näön tai muistin 
huonontuessakin omassa, tutussa ympäristössä liikkuminen ja arkitoiminnot 
onnistuvat totutulla rutiinilla. Ikäihmisten kotona asumista ja arkipäivän aska-
reista selviämistä voivat kuitenkin vaikeuttaa monenlaiset tekijät, kuten toimin-
takyvyn huonontuminen, sosiaalisen tukiverkoston puuttuminen tai kotiin an-
nettavan avun riittämättömyys. Tarpeenmukaisen lisäavun saaminen kotiin on 
usein riittävä tukimuoto, toisinaan vaihtoehtona on muutto palveluasumiseen.
 Palveluasumiseen muuttavan ikäihmisen identiteetti rakentuu muutoksen 
ympärille. Kertoessaan muutosta palvelutaloon kertoja kuvaa itseään ja mi-
ten hänestä tuli se, mitä hän on (Hänninen 1999, 73, 95; Löyttyniemi 2004, 48–
49). Kertomalla itsestä haetaan sosiaalista hyväksyntää (Harré 1983, 257–261). 
Muuttaessaan palveluasumiseen ikääntyneen on osattava tulkita uuden asuinyh-
teisönsä arjen kulttuuria ja pyrittävä omaksumaan yhteisön perinteet, toiminta-
tavat ja arvot. Oma sitoutuminen yhteisön kulttuuriin on osoitettava myös toisille 
yhteisön jäsenille. Jos muuttaja kokee oman kontribuutionsa toistuvasti torjutuk-
si tai hylätyksi, hän voi omaksua syrjäänvetäytyvän identiteetin eikä siten voi 
kokea osallisuutta yhteisössä. 
Toiminnan luonnetta ja merkityksiä on pohdittu jo kauan. Max Weberin ku-
vaamaa sosiaalista toimintaa ohjaavat päämäärät, arvot, tunteet, perinteet ja ta-
vat. (Jyrkämä 2007, 202.) Tekijyys on tarkoittamatonta käyttäytymistä, toimijana 
subjekti ohjaa ja analysoi tietoisesti toimintaansa. Subjektilla on aina muutosvoi-
maa ja siten valtaa, mutta hän käyttää sitä vain toimijana. (Heiskala 2000, 189–190.)
Vanhuksen toimintamahdollisuudet ja toiminnan rajoitteet ovat sidoksissa 
auttajiin. Avun tarpeessa oleva vanhus voi olla toimija toisen avulla, jos autta-
ja huomaa vanhuksen tarpeen, osaa kuunnella hänen sanatonta ja sanallista 
viestintäänsä ja haluaa toimia yhdessä vanhuksen kanssa. Laitosvanhuudessa 
vanhuksen oma toimijuus kuitenkin katoaa terveydenhuollon ammattilaisten ja 
omaisten muuttuessa toimijoiksi. Ehdollistettu osallisuus näkyy vanhuksen puo-
lesta tietämisenä, tekemisenä ja puhumisena. (Tedre 2007.) Ikääntyneiden oma 
toimijuus kielletään kokonaan eikä sitä ajatella olevan olemassa ilman rakenteita 
(Tulle 2004, 175–176). Hoiva haastaa etsimään arkipäivän käytännöistä uusia nä-
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kökulmia käytännönlähtöiseen vanhustyöhön, jotta kahden toimivan subjektin, 
auttajan ja avun vastaanottajan hoivasuhde aidosti toteutuisi (Tedre 2007, 106).
Juhani Pietarinen (1994, 17–22) jakaa autonomian ajattelun, tahdon ja toimin-
nan autonomiaan. Ajattelun autonomia edellyttää kykyä harkita, vertailla ja ym-
märtää oman toiminnan seuraukset. Tahdon autonomiassa on olennaista kriitti-
nen arviointi ja harkinta sekä kyky muodostaa omia mieltymyksiä. Toiminnan 
autonomiaan kykenevä henkilö pystyy toteuttamaan omien halujensa mukaan 
laatimiaan suunnitelmia, mikä edellyttää kykyä fyysiseen toimintaan ja monen-
laisien tietojen ja taitojen hallintaa. Ikääntyminen saattaa lisätä esteitä autonomi-
an toteutumiselle joillakin tai kaikilla autonomian osa-alueilla. Biologisen van-
henemisen mukanaan tuomien rajoitteiden vuoksi ikääntyneen on joskus vaikea 
olla toimijana siten, kuin hän aiemmissa elämänvaiheissa on tottunut ”sivisty-
neenä ihmisenä” toimimaan, esimerkiksi opittujen hyvien pöytätapojen noudat-
taminen ruokailutilanteissa saattaa olla ongelmallista (Hepworth 2004, 125–126). 
Toimintakykyä on hankala määritellä yksiselitteisesti. Sitä voidaan kuvata ky-
kynä selviytyä arkisissa elämäntilanteissa tai tasapainotilana omien kykyjen ja ta-
voitteiden välillä tietyssä toimintaympäristössä. Toimintakykyyn vaikuttavat fyy-
siseen suorituskyvyn lisäksi myös psyykkiset ja sosiaaliset resurssit, kuten muisti, 
oppiminen, elämän mielekkyyden kokeminen, sosiaalinen osallistuminen ja sosi-
aaliset suhteet. Jonkin toimintakyvyn osa-alueen heikkenemistä voidaan kompen-
soida muiden osa-alueiden toiminnalla. Muutos ei kuitenkaan tapahdu itsestään, 
vaan vaatii toimijalta luopumista entisestä totutusta toimintatavasta ja asennoitu-
mista uudella tavalla. Vaikealta tai mahdottomalta tuntuvista asioista luovutaan, 
jos asiaa ei koeta riittävän tärkeäksi eikä oma motivaatio riitä. Ulkopuolinen toi-
mintakyvyn arvioija huomioi helposti itse tärkeänä pitämiään asioita ja ohittaa ar-
viointitilanteessa olevan ihmisen omat tarpeet ja toiveet. (Karppi 2006.)
Valtaosa gerontologisesta tutkimuksesta on kohdistunut ikääntymisen myötä 
tapahtuviin fyysiseen toimintakyvyn muutoksiin, vähiten tutkimusta on sosiaa-
lisesta toimintakyvystä. Tutkimuksen kohteena on mahdollinen, potentiaalinen 
toimintakyky yksilön ominaisuutena eikä niinkään käytössä oleva, aktuaalinen 
toimintakyky. Vanhan tutkimustavan rinnalle on kehittynyt uusi tutkimusnäkö-
kulma, jossa mitattavissa olevasta toimintakyvystä siirrytään koettuun, arkisissa 
tilanteissa käytettyyn toimintakykyyn. Tällöin yksilöön ominaisuuksiin kohdis-
tuvasta tutkimuksesta siirrytään tarkastelemaan toimintaa, toimintatilanteita ja 
sosiaalisia toimintakäytäntöjä. (Jyrkämä 2007, 197, 200–201.) Vanhustutkimuksissa 
tulisi huomioida vanhenemisilmiöiden historiallisuus ja tilannesidonnaisuus 
sekä ihmisen oman toiminnan merkitys (Jylhä 2005).
Sosiologiasta liikkeelle lähtenyt toimijuuden (agency) käsite on vahvasti tu-
lossa myös ikääntymisen tutkimukseen. Siinä painottuvat toiminnan mahdol-
listavat tekijät enemmän kuin toimintakyky-käsitteessä.. Toimijuuden käsite liit-
tyy Anthony Giddensiin, jonka ajattelussa rakenteet ja toiminta liittyvät yhteen. 
Rakenteet rajoittavat ja määräävät ihmisten ja ihmisryhmien toimintaa, mutta 
myös ohjaavat ja luovat toimintamahdollisuuksia. Toimijuuden periaatteen mu-
kaan ihmiset tekevät valintoja hallussaan olevien resurssien, sen hetkisen ti-
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lanteen ja sosiaalis-kulttuuristen olosuhteiden tarjoamien mahdollisuuksien ja 
asettamien ehtojen ja rajoituksien puitteissa. Vanhustyö on arjessa tapahtuvaa 
toimintaa, jossa ovat mukana sekä työntekijät että ikääntyneet. Näissä toiminta-
tilanteissa vallitsevien ehtojen ja rajoitusten puitteissa ikääntyneet tekevät valin-
toja ja käyttävät – tai jättävät käyttämättä – omia voimavarojaan. Toimintakyvyn 
heikentyessä ihminen suuntaa valintansa emotionaalisesti palkitseviin asioihin. 
(Jyrkämä 2007, 195, 200–204.)
Subjektius hoivasuhteessa on kahden subjektin, auttajan ja avun vastaanot-
tajan toimintaa. Kyse on kahden subjektin teosta: itsen luovuttamisesta joltain 
osin toisen käyttöön (hoivatyöntekijä) ja itsen asettamista toisen varaan (hoivan 
vastaanottaja). Tällaista jaettua toimijuutta sosiaaligerontologiset vanhenemisen 
teoriat eivät tunnista. (Tedre 2007, 106–107.)
Toimijuuden modaliteettimallin mukaisesti olennaisia kysymyksiä vanhus-
työn arjessa ovat: mitä ikääntyvä ihminen osaa, kykenee, haluaa ja tuntee, mitä 
juuri tämä tilanne mahdollistaa ja mitä tässä tilanteessa täytyy tehdä tai olla teke-
mättä. Näistä elämäntilanteiden ehdoista on mahdollista rakennella elämänhal-
linnan, elämäntapojen, elämänstrategioiden ja elämänpolitiikan teemojen kautta 
yhteys elämänlaadun, hyvinvoinnin ja hyvän elämän kysymyksiin. Olennaista 
on vanhenevan ihmisen, myös dementoituvan vanhuksen, pitäminen toimivana 
subjektina toiminnan kohteena olemisen sijasta. (Jyrkämä 2007, 202–212.)
Vanhusten hoivan lähtökohtana pidetään aitoa kohtaamista ja asiakaslähtöis-
tä työtapaa. Kuitenkin käytännössä vallitsee tekemisen kulttuuri, jota leimaavat 
teknisyys, tehokkuus ja kiire. Palveluyksikössä laadun mittaaminen kohdistuu 
tekemiseen eikä vanhustyön todellinen arvopohja tule näkyviin. Käytännössä 
tekemisen ja kohtaamisen ristiriita korostuu eettisinä ongelmina. (Palomäki & 
Toikko 2007.) 
 Eri tieteenalat liittävät hoivan käsitteeseen erilaisia merkityksiä. Käsitys pas-
siivisesta tai passivoivasta hoivasta ei ole keskeinen yhteiskuntatieteellisessä tut-
kimuksessa. Hoivan käsite elää yhteiskunnallisessa todellisuudessa.  Keskustelu 
on alkanut hoivan antajan näkökulmasta, mutta on pyrkinyt laajenemaan molem-
minpuoliseksi toimijuudeksi. Hoiva haastaa etsimään uudenlaisia näkökulmia 
vanhuspalvelujen arkipäivän käytäntöihin. Hoivan sosiaalisten ja kulttuuristen 
ulottuvuuksien ymmärtäminen on välttämätöntä.  Sosiaaliset ja kulttuuriset mer-
kitykset kiinnittyvät kahden ruumiillisen toimijan liittoon, mikä ei kuitenkaan 
kiellä tuntevaa, ajattelevaa ja puhuvaa toimijaa. (Tedre 2007, 107–108, 118–119.)
3.3 IKÄIHMISEN ELINYMPÄRISTÖ
Ekologisen havaintopsykologian mukaan ihminen ja ympäristö ovat erottamat-
tomat ja jokainen näkee ympäristön erilaisena mahdollisuuksien tarjoajana. Jos 
yksilölliset toiveet ja pyrkimykset sekä elinympäristön ominaisuudet vastaavat 
toisiaan, seuraa hyvinvointi, päinvastaisessa tilanteessa yhteensopimattomuus 
aiheuttaa stressin. (Gibson 1979.) Keskeistä ikääntyneiden kannalta on paikkojen 
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kytkeytyminen erilaisiksi sosiaalisiksi verkostoiksi. Muutokset elinympäristös-
sä koetaan voimakkaasti, ja ympäristön muuttuessa myös oma identiteetti voi 
muuttua.
Kokonaisvaltaiseen käsitykseen elinympäristöstä kuuluvat fyysinen, sosiaa-
linen, kulttuurinen, institutionaalinen, temporaalinen, teknologinen ja virtuaali-
nen ympäristö (Pikkarainen 2007a, 50).  Symbolinen ympäristö hyvinvointia tu-
kevan ympäristön osa-alueena esiintyy vain ihmisen ajatuksissa, kieli on keino, 
jolla symbolista ympäristöä voidaan tehdä näkyväksi (Kim 2000). Ikäihmisten 
ensisijaiset keskeiset elinympäristöt ovat kodit ja niiden pihapiirit, perhe, lähi-
sukulaiset ja vanhustyöntekijät. Näiden lisäksi ikäihmisten elinpiiriin kuuluvat 
ihmisten tapaamiseen ja arkipäivän asioiden hoitamiseen liittyvät ympäristöt, 
kuten naapurit, ystävät, saman kerrostalon asukkaat, kaupat ja muut asioimis- 
ja tapahtumapaikat. Satunnaisesti ikäihmiset liikkuvat ja matkustavat vieläkin 
kauemmas kodin lähipiiristä. (Salonen 2009, 72.) 
Kulttuuri tarkoittaa kollektiivista subjektiviteettia, millä ymmärretään jon-
kun yhteisön omaksumaa elämäntapaa sekä elämän ja maailman mielekkääksi 
kokemista (Alasuutari 1999, 57). Kulttuuri ei ole vain perinteiden vaalimista, 
vaan sitä tuotetaan uudelleen koko ajan puheissa, teoissa, palvelurakenteessa 
ja julkisessa kuvassa. Kulttuurin ominaispiirteitä ovat yhteisöllisyys ja kollek-
tiivisuus; kulttuuri on ihmisen ajattelemaa, tekemää tai ilmaisemaa ja se ilme-
nee yhteisön henkisinä, aineellisina ja sosiaalisina käytäntöinä (Kupiainen & 
Sevänen 1994, 7). Kulttuurin ominaispiirteiden selvittämisessä on olennaista se, 
millaisia merkityksiä eri asioille annetaan. Toiminnassaan ihmiset noudattavat 
kahdenlaisia sääntöjä; asioille voidaan antaa merkityksiä kielen kautta kom-
munikoitaessa toisten kanssa (konstitutiiviset säännöt) ja sosiaalisilla normeil-
la velvoitetaan käyttäytymään sääntöjen mukaisesti (regulatiiviset säännöt). 
Sosiaaliset yhteisöt voivat säädellä ja rajoittaa yksilön toimintaa. (Alasuutari 
1999, 47–49, 56–57.) 
Tutkimuksen sosiokulttuurinen näkökulma tarkastelee ihmistä yhteisönsä 
jäsenenä. Sosiokulttuurisessa lähestymistavassa ihmisen toiminta ymmärretään 
kontekstuaaliseksi, yhteisölliseksi ja kulttuurisesti värittyneeksi. Ihmisen arki 
on jokapäiväistä elämää, käytäntöjä ja toimintaa (Jokinen 2003, 4). Arki on väli-
tön maailma ympärillämme, se on vuorovaikutusta jokapäiväisten toimintojen 
ja yhteiskunnan rakenteiden välillä. Arjen rutiinit tuovat elämälle jatkuvuutta. 
Elämässä tapahtuvat muutokset eivät ole niin suuria, jos tietyt toiminnot jatku-
vat samanlaisina. (Salmi 2004, 16, 23.) Arjen kulttuurissa ikääntynyt nähdään 
elämälleen merkityksiä antavana oman elämänsä asiantuntijana, joka luo omaa 
kulttuurista identiteettiään tulkitsemalla ja arvottamalla toisten toimintaa.
Kodin merkitys ja rooli arjessa vaihtelevat. Koti on arkielämän paikan lisäk-
si myös elämänhistoriaa, johon liittyy paljon muistoja, tapahtumia ja sosiaalisia 
suhteita (Marin 2003a, 40). Ihmissuhteet määrittelevät kodin tunnun, esimerkiksi 
puolison kuollessa koti sosiaalisena tilana muuttuu. Kodissa on oma rauha, omat 
rutiinit sekä mahdollisuus päättää itse kotitöiden tekemisen määrästä ja niihin 
käytetystä ajasta, lepohetkistä, pukeutumisesta, ajankäytöstä ja puuhastelusta 
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kotona. Koti on kokemus vapaudesta, oman elämän hallinnasta ja autonomiasta 
(Vilkko 1997, 172–179; Vilkko 2000, 226–227; Twigg 1999, 384; Twigg 2000, 78, ks. 
myös Järvinen-Tassopoulos 2005; Karisto 2008). 
Esteettömyyden ajatukseen kuuluu jokaisen ihmisen tasavertainen osal-
listuminen yhteiskunnan toimintaan iästä, sukupuolesta, terveydentilasta tai 
toimintakyvystä riippumatta. Esteettömyydellä ei tarkoiteta ainoastaan vapaa-
ta kulkuväylää rakennuksiin, esteettömyyttä on myös viestinnän ja palvelujen 
esteettömyys ja mahdollisuus osallistua muun muassa opiskeluun, harrastuk-
siin, kulttuuritoimintaan ja työntekoon. (Savela & Hakulinen 2001, 13, 19–47; 
Pikkarainen 2007a, 44.)
Kodin ensisijaisuutta ikäihmisen parhaana asuinpaikkana on myös kritisoitu. 
Arjen lepopaikan sijasta koti voi myös eristää ja syrjäyttää. Kodin esteellinen, 
fyysinen ympäristö, tarpeellisten apuvälineiden ja palvelujen puuttuminen vai-
keuttavat ikäihmisen arjen sujuvuutta ja osallisuutta omassa asuinyhteisössään. 
(Tedre 2006, 162; Vilkko 2010, 230–233.) Vallankäyttö ja huonot ihmissuhteet, pa-
himmillaan kaltoinkohtelu ja heitteillejättö, voivat kätkeytyä kodin yksityisyy-
den suojaan (Twigg 2000, 78–79 ). Ikäihmisen hyvä elämä omassa kodissa voi 
mahdollistua vasta silloin, kun kotona asumisen turvattomuus tunnustetaan ja 
kotiin järjestetään tarpeenmukainen hoiva ja palvelut (Vilkko 2001, 55).  Kodin 
merkitys voi myös säilyä, vaikka koti fyysisesti siirtyisi toiseen paikkaan. 
Vuoden 2010 lopussa 93,7 % 75–84 vuotiaista asui omassa kodissa. Säännöllisen 
kotihoidon piirissä oli 11,9 % 75 vuotta täyttäneistä ja 85 vuotta täyttäneistä 21,7 
%. Pitkäaikaisessa laitoshoidossa vanhainkodeissa ja terveyskeskuksen vuo-
deosastoilla oli yli 75 vuotiaista 4,7 % ja yli 85 vuotiaiden ikäryhmästä 10,2 %. 
Tavallisessa palveluasumisessa (ei ympärivuorokautista hoivaa) oli 1,3 % yli 75 
vuotiaista ja 2,9 % yli 85 vuotiaista. Tehostetun palveluasumisen (ympärivuoro-
kautinen hoiva) piirissä oli yli 75 vuotiaista 5,6 % ja vanhemmasta ikäryhmästä 
11,9 %. (THL: Tilasto- ja indikaattoripankki SOTKAnet.) 
Palveluasuminen sijoittuu hoidon porrastuksessa kotihoidon ja laitoshoi-
don väliin. Se on tarkoitettu ikääntyneille, jotka tarvitsevat hoitohenkilökun-
nan päivittäistä tukea ja apua omatoimisen asumisen mahdollistamiseksi. 
Palvelutalossa on saatavilla palveluja sekä yhteinen tila ruokailua ja päivä-
toimintaa varten, asukas taas vastaa itse omasta asunnostaan, maksaa omat 
lääkkeensä, terveydenhoitokulunsa ja saamistaan palveluista, kuten ruokailu, 
hygieniapalvelut, turvapalvelut ja lääkkeidenkäytön seuranta. Tehostetulla pal-
veluasumisella tarkoitetaan asumisyksikköä, jossa runsaasti hoivaa tarvitsevat 
henkilöt voivat saada apua ympärivuorokautisesti paikalla olevalta ammatti-
henkilöstöltä. Tässä tutkimuksessa haastatellut palvelutalon asukkaat asuivat 
”tavallisessa” palveluasumisessa. Palveluasumisen keskeisenä tavoitteena on 
tukea asukkaiden omatoimisuutta ja mahdollisuuksia saada asua turvallisessa 
asumisympäristössä tarvitsemiensa apujen turvin, ja siten vaikuttaa ehkäise-
västi pitkäaikaishoidon tarpeeseen. 
Palveluasuminen eri muodoissaan on lisääntynyt ja tullee lisääntymään 
myös tulevina vuosina, jolloin ikääntyneiden palvelut keskittyvät suurelta osin 
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muistisairaiden hoitamiseen. Kuitenkin palvelujen kehittämisessä tulee huomi-
oida myös muusta kuin aivojen vajaatoiminnasta aiheutuvat, itsenäistä selviy-
tymistä vaikeuttavat ongelmat. Tällaisia ovat esimerkiksi vaikeat tuki- ja liikun-
taelinsairaudet, näkö- tai kommunikaatiokyvyn menetys tai vakava masennus. 
Palveluasumiseen muuttavat ikääntyneet ovat entistä huonokuntoisempia ja hei-
dän palvelutarpeensa on entistä suurempi. Palveluasuminen onkin muuttumas-
sa tehostetuksi palveluasumiseksi, missä on ympärivuorokautinen valvonta. Nyt 
keskustellaankin, tarvitaanko ”tavallista” palveluasumista ollenkaan?
Valtakunnallisina tavoitteina vuoteen 2012 mennessä on, että 75 vuotta täyt-
täneistä henkilöistä 91–92 prosenttia asuu kotona itsenäisesti tarpeenmukaisten 
sosiaali- ja terveyspalvelujen turvin, 13–14 prosenttia saa säännöllistä kotihoitoa, 
5–6 prosenttia saa omaishoidon tukea, 5–6 prosenttia on tehostetun palveluasu-
misen piirissä ja 3 prosenttia on hoidossa vanhainkodeissa tai pitkäaikaisessa 
hoidossa terveyskeskusten vuodeosastoilla (Ikäihmisten hoitoa ja palvelua kos-
keva laatusuositus 2008, 30).
Tilastojen mukaan vanhusten hoito laitoksissa on vähentynyt huomattavas-
ti. Euroopan nopeimmin ikääntyvässä maassa ympärivuorokautisen hoidon 
piirissä olevien ikäihmisten lukumäärä tulee lisääntymään tulevina vuosina 
laitoshoidon vähentymisestä huolimatta. Nykyisin ympärivuorokautista hoi-
toa toteutetaan kolmella portaalla: tehostettu palveluasuminen, vanhainkodit, 
terveys keskussairaaloiden osastot. Tavoitteena tulevaisuudessa on, että ympäri-
vuorokautisen hoidon rakenteita muutetaan asteittain kohti yksiportaista ympä-
rivuorokautisen hoidon järjestelmää, jolloin vanhus voi toimintakyvyn huonon-
tuessa elää yhä kodinomaista elämää ja välttyä muutoilta hoivapaikasta toiseen 
(Ikähoiva – työryhmän muistio 2010). 
Valtaosalla vanhuspalvelujen tarvitsijoista on ongelmana aivojen älyllinen 
vajaatoiminta (Noro ym. 2009). Pitkäaikaisessa laitoshoidossa yli 90 % on demen-
tiaoireisia (Noro ym. 2005). Myös kotihoidon asiakkaista yli 60 % kärsii muisti-
ongelmista (Finne-Soveri ym. 2006). Pidentyneen eliniän ja vanhempien ikäryh-
mien kasvun myötä ennustetaan keskivaikeaa ja vaikeaa dementiaa sairastavien 
määrän olevan vuonna 2020 noin 115 400 (Noro ym. 2009). Eliniän pidentyessä 
kaikkein iäkkäimpien, paljon hoivaa tarvitsevien muistisairaiden määrä nousee 
huomattavasti ja ennaltaehkäisevien palvelujen ja tuen tarve kasvaa. 
Kuntien mahdollisuudet tuottaa ikääntyvälle väestölle palveluja kotona asu-
miseen vaihtelevat suuresti. Tehostetun palveluasumisen asiakasmaksuja ja 
palvelutaloissa tarjottavia palvelujen sisältöjä ei ole säädetty yhdenmukaisiksi, 
jolloin palvelujen tarvitsijat joutuvat eriarvoiseen asemaan asuinpaikasta riippu-
en.  Kaikkein hankalimmassa asemassa ovat voimakkaasti ikääntyvät kunnat, 
joissa palveluja tarvitaan entistä enemmän ja samanaikaisesti työikäinen väes-
tö muuttaa kasvukeskuksiin. Käytännössä moni vanhus joutuu lähipalvelujen 
puuttuessa muuttamaan lähemmäs palveluntarjoajia taajaman vanhustentaloi-
hin, palveluasumiseen tai laitokseen. Aina ei sopivaa asumispaikkaa ole tarjolla 
ja vapautuvia paikkoja joudutaan jonottamaan. Elinympäristön muutos ja edessä 
olevan muutoksen odotus voivat olla vanhukselle hyvin stressaavia kokemuksia. 
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Yksilöllinen, omaehtoinen elämä voi toteutua vanhuudessa vain, jos asuminen ja 
palvelut kyetään ottamaan haltuun (Välikangas 2006).
Vygotskin kulttuurihistoriallisen teorian mukaan yksilön psyyke kehittyy 
vuorovaikutuksessa sosiaalisen ympäristön kanssa. Psyykkisiä ilmiöitä voidaan 
selittää tarkastelemalla sitä kehitysprosessia, jonka tuloksena ne ovat syntyneet. 
Ajattelu ja kieli – teoksessa (1982) Vygotski korostaa kielen merkitystä inhimil-
liselle ajattelulle. Sisäinen, samoin kuin ulkoinenkin, puhe on aina osa ihmisen 
toimintaa, jota tunteet ja tarpeet motivoivat (Vygotski, emt. 245). Vygotskin mie-
lestä käytäntö on merkittävä teoreettisten ideoiden lähde ja tieteen kehittämisen 
kulmakivi. Tutkijan tehtävänä on käyttää hyväkseen kaikenlaisia havaintoja ja 
vihjeitä sekä yhdistää käytäntöjä ja teoriaa. 
Vygotskilainen ontologia (ks. Harré & Gillet 1994, 30) lähtökohtanaan Harré 
on kuvannut psyyken ja mielen sosiaalista rakentumista psykologisen avaruu-
den mallilla (Harré 1983, 258), joka ottaa huomioon sekä sosiaaliset että mie-
len sisäiset prosessit. Malli sisältää kaksi ulottuvuutta: esitys ja toteutus, jotka 
on kuvattu nelikentän muodossa. Esitys-ulottuvuuden toisen pään muodostaa 
julkinen ilmaiseminen ja toisen pään yksityinen omana tietona pitäminen. 
Toteutus-ulottuvuus on toisaalta yksityisesti toisaalta kollektiivisesti toteutet-
tua toimintaa. Ensimmäistä siirtymää julkis-kollektiiviselta alueelta kollektii-
vis-yksityiselle alueelle Harré kutsuu omaksumiseksi. Se tarkoittaa niiden yhtei-
söjen kielenkäytön, kulttuurin ja sääntöjen sisäistämistä, jonka jäsenenä yksilö 
toimii. Seuraavassa vaiheessa siirrytään kollektiivis-yksityiseltä alueelta yksi-
tyis-yksilölliselle alueelle. Tätä vaihetta Harré nimittää muuntamiseksi. Tämä on 
yksilön ainutlaatuinen persoonallisen olemisen alue. Kolmas siirtymä yksilöl-
lis-julkiselle alueelle on Harrén mukaan julkistaminen, jossa yksilö esittää toisil-
le omia ajatuksiaan ja asettuu näin julkisesti arvioitavaksi. Viimeiseksi siirry-
tään takaisin julkis-kollektiiviselle alueelle, jossa jotkut edellisessä vaiheessa 
julkituodut ajatukset hyväksytään yhteisön kulttuurisen perimän osaksi. Tätä 
Harré kutsuu konventionalisoitumiseksi. Julkis-kollektiivisen alueen perusta on 
Harrén mukaan keskustelu, jonka kieli ja säännöt siirtyvät ohjaamaan myös 
yksilön sisäistä elämää.
Asumiseen ja elinympäristöön liitetään monenlaisia odotuksia. Ihmisen 
ja ympäristön välinen suhde ei pysy muuttumattomana, vaan ihminen pyrkii 
muuttamaan ympäristöään itselleen ja elämäntavalleen sopivaksi. Ihminen ja 
ympäristö ovat jatkuvassa, ajan kulussa muuttuvassa, vuorovaikutussuhteessa 
ja selviytymistä helpottaa mahdollisuus itse vaikuttaa asiaan. Jokaisella ihmi-
sellä on erilaisia tarpeita ja odotuksia ympäristön suhteen, hyvinvointia toiselle 
tuottava ympäristö ei olekaan toiselle hyvä paikka elää. Ihmisen toimintakyvyn 
huonontuessa ympäristön merkitys kasvaa ja ikääntyvän ympäristössä tulisi 
olla sellaisia tekijöitä, joilla voitaisiin kompensoida toimintakyvyn aleneminen. 
Hyvinvoinnin kannalta voivat potentiaaliset mahdollisuudet toimivaan ympä-
ristöön olla yhtä tärkeitä kuin käytetyt mahdollisuudet.
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3.4 IKÄIHMISEN ELÄMÄNTAPA JA HYVINVOINTI
Elämäntapa voidaan ymmärtää yksilöllisenä tapana elää. Käsite kuvaa arkielä-
män prosessia, jossa yhdistyvät objektiiviset puitteet ja yksilön subjektiiviset toi-
minnan tavoitteet. Arkielämän jatkuvuus heijastuu elämäntavassa; elämäntapa 
viittaa siihen, että arkielämän toiminnot ovat enemmän tai vähemmän vakiintu-
neita ja samanlaisina toistuvia. Elämäntapa on muodostunut vähitellen ihmisen 
elämänkulun aikana. Yhteiskunnan nopea muuttuminen vaikuttaa elämäntavan 
jatkumiseen totutunlaisena.
Elämäntapatutkimus lähtee ajatuksesta, että yksilön ulkopuolisilla sosiaalisil-
la, kulttuurisilla, historiallisilla ja taloudellisilla tekijöillä on vaikutusta erilaisten 
elämäntapojen muodostumiseen (esim. Erikson & Uusitalo 1987, 184). Elämäntapa 
on ulkoisten tekijöiden ja yksilön omien valintojen muodostama kokonaisuus. 
Ulkoisten tapahtumien subjektiivinen kokemus ja siitä luodut henkilökohtaiset 
merkityssisällöt muodostuvat keskeisiksi. (Roos 1981.)  Elämäntavalla on yhteys 
elämäntyyliin, elämänlaatuun, hyvinvointiin, ajankäyttöön ja kulutukseen (Roos 
1988; Silvasti, 2001).
Elämäntyyli on käsitteenä lähellä elämäntavan käsitettä, arkipuheessa niitä 
käytetään usein rinnan. Elämäntyyliä voidaan tarkastella valintojen tai mahdol-
lisuuksien kehyksessä. Elämäntyyliin liittyy yksilöiden omaehtoisuus ja tietoi-
suus. Allardt (1986) on analysoinut elämäntapaa suhteessa muoteihin ja harkin-
toihin. Hänen mukaansa muodeille on tyypillistä suuri vaihtuvuus ja harkinnat 
ovat tietoisia, kun taas elämäntapa on tiedostamatonta ja suhteellisen pysyvää. 
Mahdollisuuksien kehyksessä elämäntyylillä on kytkentä sosiaalisiin ja kulttuu-
risiin rakenteisiin, kuitenkin siihen sisältyy muodin kaltaista vaihtuvuutta.
Roosin (1988, 203) mukaan elämäntapa on yksilön tai perheen elämänvai-
heiden, elinolosuhteiden, elämäntoiminnan, arkielämän ja vuorovaikutuk-
sen kokonaisuus, mikä järjestyy jokaisen ihmisen oman arvomaailman kautta. 
Elä mäntavan käsite kuvaa arkielämää jäsentyneenä kokonaisuutena. Ihminen 
noudattaa toiminnassaan sisäistämiään tapoja ja tottumuksia (Allardt 1986). 
Ikä ihmisillä biologiset vanhenemismuutokset ja vanhusiän sairaudet rajaavat 
toimintakykyä ja voivat vaikeuttaa totutun elämäntavan toteuttamista.
Hyvinvointi on yksi sosiaalipoliittisista avainkäsitteistä. Laajuudessaan ja 
moni muotoisuudessaan se on vaikeasti määriteltävä ja mitattava. Yhteis kun-
tatieteellisesti lähestymistavat hyvinvointiin voidaan jaotella tarve- ja resurs-
sipohjaisiin lähestymistapoihin. Tarveteoreettisen lähestymistavan mukaan 
hyvinvointi on tila, jossa ihmisen keskeisten tarpeiden tyydyttäminen lisää 
hyvinvointia. Toisessa lähestymistavassa tarkastellaan niitä voimavaroja, jotka 
mahdollistavat tarpeen tyydytyksen (esim. Erikson & Åberg 1984). Nämä kaksi 
lähestymistapaa eivät sulje toisiaan pois, vaan ovat toisiaan täydentäviä näkökul-
mia hyvinvointiin (esim. Allardt 1976).
 Allardt (1976, 37–38) on jaotellut tarpeita vastaavat hyvinvoinnin ulottuvuu-
det kolmeen perusluokkaan elintasoon (having), yhteisösuhteisiin (loving) ja it-
sensä toteuttamisen (being) muotoihin. Muiden muassa Doyal ja Gough (1991) 
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kehittelivät Allardtin teoriaa tuomalla siihen ajatuksen tarpeiden tyydyttämisen 
minimitasosta ja liittivät hyvinvoinnin laajempiin rakenteellisiin ja yhteiskun-
nallisiin taustoihin. He korostivat autonomiaa ja terveyttä perustarpeina, joista 
yksittäiset hyvinvointia arvioivat indikaattorit voidaan johtaa. Tarpeiden tyydy-
tyksen perimmäisenä kriteerinä Doyal ja Gough pitivät edellytyksiä osallistua 
vuorovaikutteisesti yhteisön elämänmuotoon. Doyalin ja Goughin jälkeen objek-
tiivisen hyvinvoinnin mittaamiseen on kehitetty monenlaisia mittareita, niillä on 
kuitenkin vaikea mitata kokemuksellisia asioita, kuten elämän merkitystä, riittä-
viä haasteita ja itsensä toteuttamista.
Kolmanneksi keskeiseksi hyvinvoinnin jäsentäjäksi tarve- ja resurssiteoreet-
tisen lähestymistavan rinnalle on noussut osallisuus- ja toimintateoreettinen hy-
vinvointiajattelu, jossa toiminnot ovat hyvinvoinnin komponentteja. Kyvyt luo-
vat toimintamahdollisuuksia ja hyvinvointi ilmenee toiminnan toteutumisena. 
Kykyjen avulla ihminen voi hallita elämäänsä ja tuottaa siten hyvinvointia. (Sen 
1993; Riihinen 2002; Niemelä 2006.) 
Hyvinvointi miellettiin ensin objektiivisina elinoloina, joilla ajateltiin olevan 
yhteyttä tarpeiden tyydyttämiseen. Kun kiinnostus yhteiskuntasuunnittelua 
kohtaan lisääntyi, alettiin tutkia sellaisia hyvinvointiin liittyviä asioita, joihin oli 
mahdollista vaikuttaa.  Hyvinvointipolitiikan mittareina käytettiin taloudellisia 
indikaattoreita, kuten bruttokansantuotetta (BKT) ja kotitalouden käytössä ole-
via tuloja. Arvioitaessa hyvinvointia nämä mittarit olivat yksipuolisia ja riittä-
mättömiä, siksi etenkin YK alkoi kehitellä niiden rinnalle sosiaalisia indikaatto-
reita. Sosiaalisilla indikaattoreilla voidaan hyvinvointia mitata sekä tarve- että 
resurssiperusteiseen hyvinvointiluokitukseen perustuen. Seuraavassa vaiheessa 
hyvinvointikäsitteellä kuvattiin moniulotteista kokonaisuutta, johon sisältyivät 
aiemmat näkökulmat tarpeiden tyydyttämisestä ja käytettävissä olevista voima-
varoista sekä objektiiviset että subjektiiviset komponentit. Myöhemmin hyvin-
vointia on tutkittu painottaen jotain hyvinvoinnin ulottuvuutta tai tiettyä lähes-
tymistapaa, samalla laajojen tilastoaineistojen käytön tilalle tutkimuksissa on 
tullut yksilötason aineistoja. (Kainulainen 2006.)
Sosiaaliset indikaattorit saivat osakseen voimakasta kritiikkiä 1970-luvun 
lopulla (ks. esim. Niitamo 1978), niiden uskottiin toimivan kulloinkin vallassa 
olevien ryhmien vallankäytön välineinä. Samaan aikaan alkoi ihmisten elä-
mää kokonaisvaltaisemmin tarkasteleva laadullinen tutkimusote voimistua. 
Hyvinvoinnin mittaamisessa on käytetty monenlaisia tyytyväisyyttä ja onnelli-
suutta kartoittavia elämänlaatumittareita, kulutusperustaisia elämäntavan mitta-
reita ja erilaisia barometreja.
Teoreettinen ja empiirinen tieto ihmisten hyvinvoinnista on koko ajan lisään-
tynyt, ja samalla hyvinvointikeskusteluun on kuitenkin liittynyt monia ristirii-
taisia näkemyksiä. On keskusteltu siitä, voiko yksilön tarpeita mitata vai tulisiko 
tutkimuksen intressi kohdistaa käytössä oleviin resursseihin. Toisena keskuste-
lun aiheena on ollut hyvinvoinnin objektiivisuus ja subjektiivisuus, sekä ilmi-
ön luonteena että sen mittaamisessa. Edelleen on käyty arvokeskustelua siitä, 
kenelle kuuluu oikeus määritellä ihmisen hyvää elämää ja mitkä ovat yksilön 
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vapautta korostavat oikeudet ja toisaalta velvollisuudet muita ihmisiä kohtaan. 
Hyvinvoinnin staattisuus, jossa hyvinvointi nähdään tavoiteltavana lopputilana 
ja dynaamisuus, jossa hyvinvointi on osana toimintaa, ovat myös olleet keskuste-
lun kohteena. (Kainulainen 2006, 46–47.) 
Elämän laadulliset tekijät tulivat mukaan hyvinvointitutkimukseen 1980-lu-
vulla. Elämänlaadun käsitteen käyttötapoja on monta. Ensiksi se voi olla moni-
ulotteinen hyvinvoinnin yläkäsite, jolloin siihen sisältyy elintason ohella sekä 
subjektiivinen että objektiivinen hyvinvointi. Elämän laadullisen puolen kuvaa-
jana se voi toimia elintason rinnakkaiskäsitteenä. Subjektiivisen sisällön elämän-
laatu saa, kun se rinnastetaan tyytyväisyyteen, minkä tutkittavat itse määrit-
televät. (Karisto 1984, 44–45.) Ikäihmisten elämänlaadun säilymiseen tarvitaan 
hyväksi koettu terveys, riittävä toimeentulo, psyykkinen hyvinvointi, hyvät sosi-
aaliset suhteet ja aktiivisen elämänotteen säilyttäminen.
Hyvinvointia lähestytään tutkimuksissa usein myös hyvinvointia kaventavi-
en asioiden kautta. Laitoshoidossa ikäihminen tuntee itsensä yksinäiseksi jou-
duttuaan luopumaan kodista, aikaisemmista harrastuksista, totutusta elämän-
tavasta, tärkeistä ihmissuhteista ja vapaudesta. Yksin oleminen, toimettomuus ja 
läheisten ihmisten puute aiheuttavat sosiaalista yksinäisyyttä. Emotionaalinen 
yksinäisyys ilmenee ikävänä, pahana olona ja elämän merkityksettömyyden ko-
kemisena. (Parkkila ym. 2000.) 
Ikäihmisten hyvinvointi rakentuu koetun turvallisuuden eri osa-alueiden 
kautta. Siihen kuuluvat terveyteen, ihmissuhteisiin, taloudelliseen toimeentu-
loon, ympäristöön ja asumiseen, sosiaaliturvaan ja palveluihin sekä arvoihin 
liittyvä turvallisuus. ( Niemelä ym. 1997.) Arkielämän hyvinvointi näyttäytyy 
elämän ennustettavuutena ja oman identiteetin säilyttämisenä. Omaehtoisesti 
rakennettu arki sisältää mielekästä tekemistä, selviytymistä ja kuulumista jo-
honkin. Totutut tavat, roolit ja rutiinit rytmittävät arjen ja saavat aikaan kodin 
tunnun. 
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4  Tutkimuksen toteutus
”Päämäärän hyvyys tai huonous riippuu siitä, millaisen tien valitsemme päästäksemme 
siihen ja miten me tuon tien kuljemme.” (Paulo Coelho)
Tutkimusotteena tässä tutkimuksessa on narratiivisuus eli ikäihmisten koke-
musten rakentuminen tarinalliseksi elämänkuvaksi. Inhimilliselle kokemuk-
selle on ominaista ajallisuus; siinä yhdistyvät mennyt, nykyhetki ja tulevaisuus. 
Narratiivisessa tutkimuksessa ihmistä tarkastellaan aktiivisena, itse merkityksiä 
antavana toimijana ja elämänilmiöitä prosessimaisina, kielellisesti tulkittuina 
sekä aikaan ja paikkaan sidottuina (Hänninen 1999, 93). 
4.1 TUTKIMUKSEN ASETELMA
Tutkimus on lähtökohdiltaan aineistolähtöinen. Tutkimuksen kulkua ohjaa kui-
tenkin teoreettinen viitekehys, mikä kuvaa tutkimuksen liittymistä aiempaan 
tieteelliseen keskusteluun (Takala & Lämsä 2001, 381). Ikäihmisten kanssa teh-
tävässä sosiaalityössä sosiaalityön teoriat yhdistyvät gerontologiseen tietoon 
vanhuusilmiöstä ja ihmisen vanhenemisesta. Gerontologisen sosiaalityön tavoit-
teena on vahvistaa ikääntyneiden hyvinvointia edistäviä olosuhteita, yhteisöjen 
toimivuutta ja ikääntyneiden toimintakykyisyyttä. 
Timo Toikko (2005) jakaa sosiaalityön idean historiallisen perinteen mukaises-
ti hallinnollisten toimenpiteiden perinteeseen, yhteisöllisen muutostyön perin-
teeseen ja henkilökohtaisen vuorovaikutuksen perinteeseen. Huolimatta geron-
tologisen sosiaalityön tavoitteista, gerontologinen sosiaalityö on Toikon mielestä 
pitkälti rakentunut hallinnollisten toimenpiteiden periaatteelle. Yhteisöllinen 
muutostyö ja henkilökohtainen vuorovaikutus eivät ole sosiaalityössä juurikaan 
näkyneet. Tällä tutkimuksella halutaan tuoda esiin ennen kaikkea ikäihmisten 
omia kokemuksia ja etsiä niitä asioita, jotka muodostavat heidän käyttäytymisen-
sä ja toimintansa perustan ja jotka jäsentävät valintoja arkielämän konkreettisissa 
tilanteissa.
Tutkimuksessa hyödynnetään aikaisempaa tietoa, käsitteitä ja teorioita sosiaa-
lisesta, kulttuurisesta ja ekologisesta näkökulmasta. Tutkimus on hyvin käytän-
nönläheinen ja tiedonintressi on sekä teoreettinen että praktinen. Kuviossa 1 on 
kuvattu tiedonmuodostus tutkimuksessa.
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Kuvio 1. Tiedonmuodostuksen kuvaus tutkimuksessa 
    
Tiedon intressi: Käytäntöhakuinen Teoriahakuinen 
    Paradigma: Tulkinnallis-kokemuksellinen Tulkinnallis-
hermeneuttinen 
 
Tutkimusote: 
Metodi: 
Narratiivinen 
                                      Haastattelu: 
Narratiivinen haastattelu ja avoin teemahaastattelu 
    Analyysi:                           Merkityksen ja sisällön analyysi: 
Narratiivinen analyysi                       Narratiivien analyysi 
Saatu tieto:       Kokemusperäiset tyyppi-
kertomukset erilaisesta tuen 
tarpeesta, palveluasumiseen 
muutosta ja toimijuudesta 
Ikäihmisen suhde sosio-
kulttuuriseen maailmaan; 
ikäihmiselle hyvinvointia 
tuovat ja kaventavat asiat 
käsitteellisessä muodossa  
Kuvaus ikäihmisen arjesta kotona ja palveluasumisessa  
sekä muutosta kotoa palveluasumiseen 
Kvalitatiivinen 
K vi  1. Tie dostuksen kuvaus tutkimuksessa
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Tutkimuksen analyysin perustana ovat fenomenologian yksittäisille koke-
muksille annettavat merkitykset, hermeneutiikkaan perustuva ymmärtäminen 
ja luova, reflektiivinen ajattelu (vrt. Takala & Lämsä 2001). Tehtyjä valintoja ref-
lektoidaan koko tutkimusprosessin ajan kaikissa vaiheissa myös eettisestä näkö-
kulmasta. Tarinallisessa tutkimuksessa aineiston analyysi on aineistolähtöistä, 
jolloin merkityksiä ei jäsennetä ennalta muotoillun teorian pohjalta, vaan tutkija 
on avoin aineistosta nouseville merkityksille (Hänninen 1999, 34). Vaikka tutki-
muksen pääpaino on aineistossa, puhdas induktiivinen päättely ei kuitenkaan 
ole mahdollista; tutkijan valinnat, esimerkiksi käytetyt käsitteet ja menetelmät 
vaikuttavat aina tutkimustuloksiin (Tuomi & Sarajärvi 2002, 88).
Fenomenologiassa ihmisen ajatellaan olevan osa ympäröivää todellisuutta. 
Kokemus syntyy vuorovaikutuksessa todellisuuden kanssa. Ihmisen kokemus 
kuvastaa hänen suhdettaan toisiin ihmisiin, kulttuuriin, luontoon; kaikella on 
merkityksensä. (Laine 2001.) Fenomenologiassa tieto syntyy inhimillisen koke-
muksen myötä. Tutkimuksen kohteena on kokemus, mikä pyritään tavoittamaan 
juuri sellaisena kuin se kokemuksen kertojalle ilmenee. Ihmisen ja maailman 
välillä vallitsee intersubjektiivinen suhde, jossa ihminen luo oman merkitys-
maailmansa. Tämän tutkimusnäkökulman mukaan jokaisen yksilön kokemus ja 
suhde omaan elämäänsä ja todellisuuteensa kertoo jotakin yleisestä. (Järvinen & 
Järvinen 2004, 189.)
Merkityksiä ei voi tulkita ilman ymmärtämistä. Esiymmärrys on arkielämän 
luontaista ymmärtämistä, mitä tutkimusmaailmassa edustaa tapa, jolla tutkitta-
vaa kohdetta tunnetaan jo ennalta. Tässä tutkimuksessa esiymmärryksen kautta 
muodostuivat intuitiivisesti hahmot tyypeistä, joita tarkensin ja täydensin har-
kitummin vertaamalla niissä kerrottuja erilaisia ulottuvuuksia. Pyrin siis reflek-
toimaan ja käsitteellistämään ei-reflektiivisesti kerrottuja kokemuksia. Välitön 
tulkinta pohjautui teoreettiseen tietooni ikäihmisten maailmasta, käytännön ha-
vaintoihin ja omiin elämänkokemuksiini. Kriittisellä pohdinnalla ja reflektiolla 
pyrin kyseenalaistamaan omaa tulkintaani, eläytymään haastateltavien koke-
muksiin ja saamaan esiin uusia asioita. Haastatteluaineisto oli dialoginen ”puhe-
kumppanini”.
Hermeneuttisessa tutkimusprosessissa tutkija pyrkii omalla kielellään tul-
kitsemaan kuvaustason kieltä tematisoimalla, käsitteellistämällä tai kerronnalli-
sesti yleistämällä esitetyt kuvaukset (Tuomi & Sarajärvi 2002, 103). Tutkimuksen 
olennaisuus paljastuu vasta, kun tutkija ymmärtää paremmin ilmaisujen mer-
kityksiä tutkittavan omasta näkökulmasta (Laine 2001). Tämän vuoksi käytin 
paljon aikaa aineistoon tutustumiseen. Pyrin tavoittamaan sekä kertojan sisäistä 
olemusta että kertomuksen sosiokulttuurista kontekstia eli sitä miten kertoja on 
suhteessa ympäröivään maailmaan (vrt. Saastamoinen 2000). Alun tälle ymmär-
tämisprosessille olin saanut jo dialogisissa haastattelutilanteissa.
Etsin aineistoista ikäihmisten arjen kulttuuria kuvaavia osakokonaisuuk-
sia, joita jaottelin pienempiin kokonaisuuksiin monista eri näkökulmista. Haas-
tattelukertomukset olivat harvoin selkeästi jäsenneltyjä tarinoita. Usein koke-
mukset olivat kietoutuneet tiheästi toisiinsa sisältäen monenlaisia merkityksiä. 
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Tutkimusnäkökulman mukaisesti etsin olennaisia merkityskokonaisuuksia 
(Giorgi 1996, 17–18). Reflektiolla ja mielikuvituksen tasolla tapahtuvalla muun-
telulla yritin löytää monien merkityksien kaaoksesta kertojien kokemukset sel-
laisena kuin ne heille ilmenivät. Joissain tapauksissa merkitykset olivat moni-
tulkinnallisia, jolloin oli kuunneltava koko kertomus uudelleen ääninauhalta ja 
otettava tulkintakehykseksi haastateltavan koko tarina tutkijan näkemyksen si-
jasta. Tutkimustekstissä pyrin kuvaamaan kertojien kokemukset siten, että oman 
tulkintani ja alkuperäisen tekstin yhteys on näkyvissä.
Tutkimuksen loppuvaiheen tavoitteena oli käsitellä merkityksiä yleisellä ta-
solla ja luoda merkityskokonaisuuksien välisiä suhteita selvittämällä kokonais-
kuva tutkittavasta ilmiöstä. Kerronnallinen kuvaus ikäihmisten arjesta sisältää 
kunkin haastateltavan yksilökohtaisissa merkitysverkostoissa esiin nousseet, 
tutkittavan ilmiön kannalta keskeisimmät sisällöt. (Giorgi 1996, 17–18; Laine 
2001, 41.)
4.2 IKÄIHMISTEN HAASTATTELUT
Ikäihmisten kertomukset kokemuksistaan keräsin haastatteluilla. Narratiivisessa 
haastattelussa keskeinen näkökulma on kertojalla (Kenyon & Randall 2001, 4), 
mikä edellyttää ikääntyneiltä haastateltavilta riittävää kommunikointikykyä ja 
halua osallistua tutkimukseen. Haastattelun pyrkimyksenä on tavoittaa haasta-
teltavan omakohtainen kokemus. Lopullista totuutta kerrotuista tapahtumista 
ei kuitenkaan voida tavoittaa, sillä kertomuksissa kuvataan tosiasioiden lisäksi 
myös mahdollisuuksia. Kertomuksissa on aina mukana sekä mennyt aika, ny-
kyhetki että tuleva. Kertoja elää kertomuksiaan ja voi muokata ne aina kulloi-
seenkin ympäristöön sopivaksi (Gubrium 2001, 19–20). Yleinen tapa elää ja toimia 
muuttuu omaksi elämisen tavaksi (Schift & Cohler 2001; de Vries, ym 2001).
Narratiivinen tutkimusote korostaa ihmisten autenttisia kertomuksia. 
Tärkeää on huomioida erityisesti se, miten yksilöt antavat merkityksiä asioille 
omalla äänellään tarinoidensa kautta (Hatch & Wisniewski 1995, 113). Kerrontaan 
vaikuttavat monet kulttuurin kertomukset, sillä kertomus muovautuu sekä ko-
kemushetken että kerronnan hetken aikakauden, tilanteen ja kertojan mukaises-
ti (de Vries, Blando, Southard & Bubeck 2001; Webster 2001). Tutkijan tehtävänä 
on pyrkiä tavoittamaan kertojan kokemus sellaisena, kuin se kertojalle ilmenee. 
Haastattelutilanteessa vallitsee kahdensuuntainen tietojen vaihto (Randall 2001, 
51) ja kuuntelemisen merkitys korostuu.  Kerrontaprosessien tuottamista unii-
keista tarinoista syntyy analysoiden tutkimuksen teksti, mikä kertoo jotain ylei-
sestä. (Kuvio 2.) 
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Kuvio 2. Tutkimuksen kerrontaprosessi 
Kertomusten avulla voidaan tiedostaa, ymmärtää ja jäsentää sosiaalista maail-
maa ja rakentaa sosiaalista identiteettiä (Miettinen 2006). Kokemusten jäsenty-
minen voidaan nähdä tapahtuvan samaan tapaan kuin kertomuksissa, johon 
poimitaan juonen kannalta olennaiset asiat. Tarina jäsentää tapahtumat koko-
naisuuksiksi. Haastateltavien erilaiset tavat jäsentää elämää kertomuksina täy-
dentävät toisiaan ja avaavat uusia näkökulmia ilmiön tarkasteluun ja tuovat 
esiin tutkimukseen osallistuvien oman tavan antaa asioille merkityksiä. Elämän-
tarina on aina otos menneestä: kertoja valikoi, arvioi ja painottaa tämän päivän 
näkökulmasta, tämän päivän tietämyksellään tapahtumia. Sisäinen tarina muo-
dostuu ihmisen soveltaessa kulttuurisia ja kokemushistoriallisia malleja omaan 
kokemukseensa ja toimintaansa (Hänninen 2002, 50). 
Dialogiseen haastatteluun osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen ja keski-
näiseen kunnioitukseen, päämääränä on parempi ymmärrys omista ja toisen 
käsityksistä. Dialogissa osapuolina ovat keskustelijat ja keskusteltava asia. Dia-
logille on ominaista reflektiivisyys, jolloin omat ennakko-odotukset ja uskomuk-
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Kuvio 2. Tutkimuksen kerrontaprosessi
Kertomusten avulla voidaan tiedostaa, ymmärtää ja jäsentää sosiaalista maailmaa 
ja rakentaa sosiaalista identiteettiä (Miettinen 2006). Kokemusten jäsentyminen 
voidaan nähdä tapahtuvan samaan tapaan kuin kertomuksissa, johon poimitaan 
juonen kannalta olennaiset asiat. Tarina jäsentää tapahtumat kokonaisuuksiksi. 
Haastateltavien erilaiset tavat jäsentää elämää kertomuksina täydentävät toisi-
aan ja avaavat uusia näkökulmia ilmiön tarkasteluun ja tuovat esiin tutkimuk-
seen osallistuvien oman tavan antaa asioille merkityksiä. Elämäntarina on aina 
otos menneestä: kertoja valikoi, arvioi ja painottaa tämän päivän näkökulmasta, 
t män päivän tietämyksellään tapahtumia. Sisäinen tarina muodostuu ih isen 
s veltaessa kulttuurisia ja kokemushistoriallisia malleja omaan kokemukseensa 
ja toimintaa (Hänn en 2002, 50).
Dialogiseen haastatteluun osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen ja 
keskinäiseen kunnioitukseen, pää ääränä on parempi ymmärrys omista ja toi-
sen käsityksistä. Dialogissa osapuolina ovat keskustelijat ja keskustelt va asia. 
Dialogille on ominaista reflektiivisyys, jolloin omat ennakko-odotukset ja usko-
mukset joutuvat kriittiseen tarkasteluun. Tavoitteena on laaja, erittelevä ja joh-
donmukainen näkökulma keskusteltavaan asiaan. (Huttunen 2005.)
Narratiivisessa, dialogisessa haastattelussa pyritään tavoittamaan kerrotun 
tarinan lisäksi myös elettyä elämää ja kertojan sisäistä puhetta. Narratiivinen 
tutkimus muistuttaa ajatuksiltaan toimintatutkimusta suuntautumalla käytän-
töön, henkilökohtaisella kosketuksella tutkittaviin, kohdistamalla huomion yk-
silön merkityksenantoon sekä oletuksella tietämisen subjektiivisesta luonteesta. 
(Hatch & Wisniewski 1995, 116–119.)
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Kaikki haastattelut tapahtuivat tutkittavien kodeissa. Haastattelujen aluksi 
esittelin itseni, kerroin haastateltaville haastattelun tarkoituksesta ja kulusta sekä 
annoin heille lyhyen, kirjallisen tiedotteen tutkimuksesta. Tiedotteessa olivat 
myös yhteystietoni mahdollisia lisäkysymyksiä tai halutessa yhteenottoa varten 
(Liitteet 1 ja 2). Kahden haastateltavan luona vierailin, heidän pyynnöstään, use-
amman kerran. Haastateltavien kodit olivat ulkonaisesti hyvin erilaisia, mutta 
haastattelutilana samankaltaisia. Haastateltavat saivat valita mieluisen paikan 
haastattelulle, useimmat haastattelut tapahtuivat keittiön pöydän ääressä, jotkut 
halusivat kuitenkin tarjota oman lempipaikkansa haastattelijalle, minkä koin 
vieraanvaraisuutena ja kunnianosoituksena. Ennen haastattelun aloittamista ky-
syin jokaiselta haastateltavalta, haluavatko he minun teitittelevän heitä; kaikki 
halusivat sinutella. Haastattelunauhoilla olen joskus sopimuksesta huolimatta 
aloittanut teitittelyn, mutta tilanteen huomatessani vaihtanut sinutteluun, mikä 
on saanut aikaan yhteisymmärrystä viestivän naurun. 
Tutkimuksessa haastattelutilanteet sujuivat keskustelun tapaan, tutkijan 
osallistuminen haastattelun kulkuun vaihteli haastattelutilanteesta toiseen; jot-
kut haastateltavat kertoivat vapaasti tarinansa, toiset odottivat tutkijan ohjaavan 
haastattelun kulkua kysymyksin. Kummassakin tapauksessa käytin avoimia, 
mahdollisimman vähän vastausta ohjaavia kysymyksiä ja kysyin yksityiskohtia 
niistä aiheista, joita haastateltava itse otti esille. Halusin antaa kertojalle mah-
dollisuuden kuvata omia tunteitaan, ajatuksiaan, motiiviaan ja tomintamallejaan 
mahdollisimman vapaasti. Seuraavassa näytteessä on esimerkki kotona tapah-
tuvasta haastattelusta. Aino (nimi muutettu) on muuttanut äskettäin maalta kau-
pungin keskustan kerrostaloon.
T: ”Oot sie tutustunt tän talon asukkaisii?”
Aino: ”Mie pien vähän niinko näpit irti”
T: ”Onks tässä talossa tapana käydä vieraisilla toisten asukkaiden luona?”
Aino: ”Mie olen varovainen, kun se ensimmäises tuos päätys, ku mie tulin, nainen, 
se ol varmast just tullut, mie en oo sen jälkee sitä naista nähny tuossa. Olikohan sekin 
vasta muuttanu ja se oli ku hävissää siin oven raaossa ja sano: - Ai sie tulit, tule käymää 
miullakii. Se on vähän oltava varovainen, ku myö ollaa, ku kuka on dementoitunut ja 
jos siltä mitä sattuu häviämmää ni. Tuossa alakerrassakkii on sellanen rouva, jota mies, 
poika, käyp sitä niinko kontrolloimassa. Monta kertaa päivässä haastellaa myö tuolla 
ulkonna, mut ei missään nimessä sisälle, pittää vähän varansa. Ku mie tiijän, mitä se 
dementia…et äkkiä tulloo varkaaks, milläs sit putsaat itses.”
T: ”Pitäs olla joku sellanen yhteinen tila, missä vois”
Aino: ”Tässä ei oo ku tuo tori.”
T: ”No tori on lähellä”
Aino: ”Miul on niin paljon tuttuja et”
T: ”Sie oot aika äskettäin muuttant tänne”
Aino: ”Tammikuussa”
T: ”Ai siitä on niin vähän aikaa. Minkälaista ol tulla maalta tänne keskelle kaupunkia? 
Olikse pitkän harkinnan tulos?”
Aino: ”Mie en nyt voi oikein sanoa, miten…sanotaa vaik näinikkää, et papan henki 
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lähti lopullisest. Mie elin sen ensimmäisen talven niinko…ihan siin niinko … et se 
niinko… …”
T: Se ol siel kanssa
Aino: ”Niin, se istu tuos tuolissa ja oli pitkällää, se oli niinku se henkinen siinä. Sit ku 
ilma alko valastuu, kirkastuu, se teki pahaa, niinku se pesä hävis siitä, se tunnelma 
siinä. No sit tuota sen kesän mie olin siinä ja sit tuota tuota tuota voimat rupes vähe-
nemmää enkä mie jaksant ees puita heitellä, vaikka ne toi niitä tuonne ja se tul siit selvä 
tarina, ko jokaisel on omat talonsa ja mitä varten mie itteäin kiusaan täällä.” 
T: ”Niin mitä varten. Olit sie yksinäinen siellä? Siel ei taint paljon naapureita olla?”
Aino: ”Yksinnää, kaik on kuolleet siitäkii, yks 95-vuotinen mummo on, mut emmie 
jaksanu männä, ko kaupunkii päin on kilometri ylämäkiä ja sit ku lähet naapurikyllää 
päin on vielä puol kilometriä ylämäkiä, ei jaksanu ennää niitä reittiä kulkia”
Lyhyessä katkelmassa Aino kertoo monenlaisista asioista: muuttoonsa johtaneis-
ta syistä, puolison kuolemasta, omien voimien vähenemisestä, selviytymisvai-
keuksista omaisten tuesta huolimatta, ystäväpiirin harvenemisesta ja yksinolon 
ikävyydestä, uuden kodin sijainnista torin läheisyydessä, mikä tarjoaa paikan 
tuttavien tapaamiselle. Aino kertoo myös pidättyvänsä vierailuista toisten ker-
rostalon asukkaiden luona, koska hänellä on ennakkoluuloja muistisairaita ihmi-
siä kohtaan. Tutkimuksen näkökulmasta avoin haastattelu oli onnistunut valinta 
monipuolisen tiedon saamiseksi.
Kokemusten ja käsitysten välillä on ongelmallinen suhde: suurin osa yksilön 
käsityksistä on muotoutunut erilaisen informaation ja sosiaalisaation kautta eivät-
kä käsitykset läheskään aina ole syntyneet omien kokemusten reflektiossa (Laine 
2001, 36). Muisti voi korvautua pikkuhiljaa kuvitelmilla, haaveilla ja toisten pu-
heilla. Pyrkiessäni tavoittamaan haastateltavien omia kokemuksia, yritin välttää 
johdattelemasta heitä kysymyksilläni. Eläytyessäni voimakkaasti haastateltavien 
kertomukseen, olin kuitenkin vääjäämättä osallisena tarinan tuottamisessa. 
Tarina kertoo samanaikaisesti tapahtumista ja toiminnoista todellisessa 
maailmassa ja toisaalta tarinan henkilöiden suhtautumisesta tähän todellisuu-
teen, tarinoilla on siis sekä toiminnan että tietoisuuden maisema (Bruner 1986, 
14). Narratiivisen haastattelun aikana tutkijan ymmärrys tutkittavasta asiasta 
kasvaa omien ennakko-odotusten ja kuvitelmien joutuessa kriittisen pohdin-
nan kohteiksi. Samalla myös haastateltavan kertomus joutuu kriittiseen poh-
dintaan, jossa tarkoituksena ei ole epäillä kertomuksen todenmukaisuutta, 
vaan pyrkiä ymmärtämään toisen ajatuksia ja tunteita. Narratiivisessa haas-
tattelussa todellisuus rakentuu haastateltavan konstruoimasta kertomuksesta: 
hänen eletystä ja koetusta elämästään. Sama tarina voidaan kertoa monella 
tavalla tilanteesta riippuen; todellisuus rakentuu vuorovaikutustilanteessa 
muuttuvina kertomuksina ja jatkuvina merkitysneuvotteluina. Narratiivisessa 
haastattelussa luodaan yhteyttä menneen, nykyisen ja tulevan välille sekä an-
netaan erilaisia merkityksiä tapahtumille, jokaisen tilanteen ollessa erilainen 
(Smith 2001, 721).
Tutkimuksessa käytettiin kahta aineistoa. (Taulukko 1).
45
Taulukko 1: Haastatteluaineistojen tehtävät
Aineisto 1. (Kertojien määrä: 8)
Palveluasumisessa asuvien ikäihmis-
ten kertomukset
Aineisto 2. (Kertojien määrä 19)
Kotona asuvien ikäihmisten kerto-
mukset
1. Palveluasumiseen muuton merkitys 
ikäihmiselle
2. Ikäihmisen palveluasumisen arjen kult-
tuuri asukkaan näkökulmasta
3. Hyvinvointia tuottavat ja kaventavat 
asiat palveluasumisessa asuvan ikäihmi-
sen elämässä
1. Kotona asumisen merkitys ikäihmiselle
2. Kotona asuvan ikäihmisen arjen kult-
tuuri
3. Hyvinvointia tuottavat ja kaventavat asi-
at kotona asuvan ikäihmisen elämässä
Sekä kotona että palveluasumisessa asuvien ikäihmisten haastatteleminen on 
perusteltua, koska tavoitteena on saada mahdollisimman monipuolinen kuva 
tutkittavasta ilmiöstä. Ikäihmisten palveluasumiseen muuttamisesta ja siellä 
asumisesta on kokemusperäistä tietoa ainoastaan heillä, jotka ovat sinne muut-
taneet. Myöhemmin kerätyn aineiston tieto täydentää ensimmäisen aineiston 
tietoa, koska tiedonmuodostus rakentui ensimmäisestä aineistosta saatujen tee-
mojen pohjalta. Omassa kodissa asuva ikäihminen voi kertoa realistisemmin jo-
kapäiväisestä arjesta kotona kuin sieltä jo pois muuttanut, sillä ihmisellä on usein 
taipumus glorifioida menetettyjä asioita. Kolmas tiedontarve liittyy ikäihmisten 
kokemukseen omasta hyvinvoinnistaan ja asemastaan hyvinvointiyhteiskunnas-
sa. Kaikilla ikääntyneillä on oma näkemys ikäihmisenä olemisesta. Kotona asu-
villa ikäihmisillä on kuitenkin erilaisia hyvinvointitarpeita ja kokemuksia niihin 
vastaamisesta kuin heillä, jotka ovat jo vanhuspalvelujen piirissä. Tutkimuksen 
tiedonmuodostus perustuu molempiin aineistoihin.  
haastattelut palveluasumisessa
Palveluasunnossa asuvat haastateltavat löysin vanhustyön asiantuntijoiden opas-
tuksella kaupungin palvelutalosta, jonka asukkaat ovat tarpeeksi hyväkuntoisia 
osallistuakseen tutkimukseen. Vuonna 2005 valmistunut, kaupungin lähiön ker-
rostalossa sijaitseva, palveluasumisen yksikkö on tarkoitettu ikäihmisille, jotka 
eivät enää selviydy omassa kodissaan kotipalvelun, erilaisten tukipalvelujen tai 
omaisten tukemana. Palvelutalon henkilökunta on paikalla päivisin ja öisin apua 
on tarvittaessa saatavilla turvapuhelimen välityksellä. Talossa on 21 asuntoa 
sekä yhteiset sauna- ja pyykinhuoltotilat, ruokala ja kokoontumispaikkana käy-
tetty varastohuone. Yksiöt ovat 31,5 m² tai 35 m² kokoisia, kaksiot ovat kooltaan 
43,5 m² – 47,5 m². Kaikki asunnot ovat valoisia, tilavia ja kauniita. Talossa on his-
si ja hyvä äänieristys. Alun perin asuintaloksi rakennetun ja myöhemmin pal-
veluasumisen yksiköksi muutetusta kerrostalosta puuttuvat kuitenkin yhteiset, 
kodinomaiset oleskelu- ja toimintatilat. Asunnoissa on parveke ja pihalla penkit 
ja keinu, mutta läheskään kaikki asukkaat eivät yksin kykene menemään ulos. 
Yhteisulkoilu on kerran viikossa.
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Jokaisen asukkaan tai hänen edustajansa kanssa on tehty hoito- ja palvelu-
suunnitelma, missä on määritelty asukkaan tarvitsemat palvelut. Asukas mak-
saa asunnon vuokran lisäksi saamistaan hoivapalveluista, lääke- ja terveyden-
huollon kulut, ateriapalvelun talon yhteisessä ruokasalissa, siivouspalvelun ja 
turvapuhelimen käytön. Palvelutalon lähellä on kaksi päivittäistavarakauppaa, 
kirkko, apteekki, terveyskeskus, kirjasto, kahvila, kaksi ravintolaa, asukastupa, 
kampaamo, päiväkoti ja yläasteen koulu. Läheiseltä linja-autopysäkiltä on hyvä 
yhteys kaupungin keskustaan. Keskustan elintarvikeliikkeestä voi myös tilata 
kauppatavaroita kotiin.
Aloitin haastattelut loppuvuodesta 2008. Kevättalvella 2010 sain vielä yhden 
uuden haastateltavan taloon myöhemmin muuttaneesta asukkaasta. Aiemmat 
haastateltavani olivat muuttaneet taloon sen valmistuessa (2005) ja halusin tietää, 
miten uusi asukas otettaisiin vastaan jo muodostuneeseen yhteisöön. Uudella 
haastateltavalla halusin myös testata palveluasumisessa asuvien haastateltavien 
kertomuksista koostuvan aineistoni riittävyyttä. Huomasin, että uusi tarina ei 
tuonut mitään olennaisesti erilaista jo olemassa olevan aineiston informaatioon, 
joten en pyrkinyt enää hankkimaan lisää haastateltavia palveluasumisesta.
Tutkimuspyyntöni haastatteluun osallistumisesta esitin ruokailutilanteessa, 
johon suurin osa talon asukkaista osallistuu. Palvelutalon johtava hoitaja lupasi 
välittää tiedon tutkimuksesta myös poissaoleville asukkaille. Selostin aikomusta-
ni kuvata ikääntyneiden muuttoa kotoa palveluasumiseen ja pyysin heiltä omin 
sanoin kerrottuja kokemuksia, jotka tallentaisin nauhurilla. Korostin haastatte-
lun tapahtuvan nimettömänä ja osallistumisen olevan täysin vapaaehtoista, hei-
dän kertomuksiaan käsiteltäisiin luottamuksellisesti eikä niistä kerrottaisi toisil-
le asukkaille, työntekijöille tai omaisille, vaan kerrotut asiat jäisivät ainoastaan 
tutkijan tietoon, eikä lopullisesta tutkimusraportista voisi tunnistaa yksittäistä 
tarinan kertojaa. Sanoin kuitenkin jokaisen kertomuksen olevan tutkimuksel-
leni tärkeä ja toivovani mahdollisimman monen voivan osallistua siihen. Jätin 
haastattelupyyntöni ja yhteystietoni myös kirjallisena kaikille talon asukkaille. 
Mukaan ilmoittautui kahdeksan halukasta haastateltavaa, joista yksi perui lu-
pauksensa viikonlopun jälkeen.
Kaikki haastattelut tehtiin asukkaiden kotona. Aikaa yhteen haastatteluun 
kului noin puolitoista tuntia. Pyysin haastateltavia kertomaan muutosta palve-
luasumiseen ja elämästään palvelutalossa. Jotkut haastateltavat alkoivat välittö-
mästi kertoa tarinaansa, kun taas toiset odottivat minun esittävän kysymyksiä, ja 
heidän kohdallaan tarinat rakentuivat ikään kuin keskustellen. Haastatteluissa 
puhuttiin oman elämänkertomuksen ohella paljon toiminnasta palvelutalossa: 
ulkopuolisista vierailijoista, yhteisistä ulkoiluista, retkistä ja asukkaiden omaeh-
toisesta toiminnasta. Haastateltavien joukossa oli yksi pariskunta, joita haastatte-
lin yhdessä, puolisoista toinen osallistui haastatteluun vain muutamalla sanalla 
ja elekielellä. Yhtä lukuun ottamatta kaikki haastattelut on nauhoitettu ja litteroi-
tu. Yhtä haastattelua kohden tekstiaineistoa on 10–15 sivua.
Lähes kaikki tutkimukseen osallistuneet kertoivat kokemuksensa yhdel-
lä haastattelukerralla, kahden haastateltavan luona vierailin useamman kerran 
47
kahden vuoden aikana.  Näistä tapaamisista ei ole nauhoituksia, mutta olen ref-
lektoinut niitä tutkimuspäiväkirjoissani. Lukuisat käynnit palveluasumisessa 
tarjosivat mahdollisuuden osallistua asukkaiden arkiaskareisiin ja tutustua ”si-
sältäpäin” palvelutalon elämään, mikä ei olisi ollut mahdollista tavanomaisella 
haastattelukäynnillä.
haastattelut kodeissa
Kotona asuvien ikäihmisten haastattelut toteutin väljällä teemahaastattelulla 
syksyllä 2010. Suunnittelin monta versiota haastattelurungosta, mutta lopulta 
haastatteluteemat syntyivät palveluasumiseen muuttaneiden ikäihmisten ker-
tomusten keskeisistä merkityssisällöistä. Ensimmäisen aineiston tuottama tieto 
täydentyi näin toisen aineiston haastattelutiedoilla. Palveluasumisessa asuvien 
haastatteluista muodostetut teemat helpottivat aineistojen yhdistämistä ja ver-
tailemista. Haastateltavat saivat kertoa vapaasti kokemuksistaan, eikä kerronta-
tavalla ollut juurikaan eroa palveluasuntoon muuttaneiden ikäihmisten kerto-
musten tuottamiseen. Strukturoidummalla haastattelulla olisin kenties saanut 
jäsennellymmin tietoa eri asioista, mutta samalla olisi voinut kadota jotain ilmiön 
kannalta olennaista tietoa, tai jokin epäolennainen yksityiskohta olisi saattanut 
saada suhteettoman painoarvon.
Palveluasumisessa asuvat haastateltavat olivat kertoneet paljon omista elä-
mänvaiheistaan, tunteistaan, persoonallisuuden piirteistään ja merkitykselli-
sistä tapahtumista elämänhistoriassaan. Näistä asioista syntyi kotona asuvien 
haastattelujen ensimmäinen teema ”sosiaalinen identiteetti”. Haastateltavia pyy-
sin vapaasti kertomaan omasta elämänkulustaan. Tarvittaessa autoin kerrontaa 
alkuun pyytämällä heitä vastaamaan kysymyksiin: Kuka olen? Mistä tulen? 
Millaisia merkityksellisiä asioita elämäni varrella on tapahtunut? 
Toinen aikaisempien haastattelujen keskeinen teema oli ”päivittäinen toimin-
ta”. Tähän teemaan sisällytin kuvaukset haastateltujen päivärytmistä, mielek-
käästä tekemisestä (tai sen puutteesta), haastateltujen omat arviot toimintakyvys-
tään, erityisen tärkeät toiminnot ja päivittäiset sosiaaliset suhteet. Haastateltavien 
vapaata kerrontaa täydensin tarvittaessa teemaan liittyvillä lisäkysymyksillä, ku-
ten: Millainen tavallinen päiväsi on? Keitä tapaat päivittäin? Mikä on erityisen 
mieluista tekemistä? 
Kolmas teema: ”suhde ympäristöön” koostui haastateltujen kertomuksista 
kodin merkityksestä, asumisen ympäristöön kiinnittymisestä, kuvauksista sosi-
aalisista verkostoista ja niiden merkityksistä sekä ympäristön turvallisuudesta. 
Kotona asuvilta ikäihmisiltä kysyin esimerkiksi: Millainen paikka tämä kylä/
kaupunginosa on elää? Onko täällä turvallista liikkua? Oletko tekemisissä naa-
puruston kanssa? Onko sinulle joku paikka erityisen tärkeä? Oletko ajatellut ko-
tona asumisen tulevaisuutta?
Neljäs teema-alue: ”ikäihmisenä Suomessa” liittyi arvostuksen saamiseen, 
vanhuspolitiikkaan, median välittämään kuvaan ja taloudelliseen toimeentu-
loon. Huolehditaanko meillä vanhuksista? Menevätkö asiat parempaan suun-
taan? Valmiiksi annetut teemat auttoivat kertomusta alkuun, mutta eivät kui-
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tenkaan rajoittaneet kerrontaa. Esille ottamieni teemojen ohella kotona asuvat 
ikäihmiset puhuivat monista muistakin asioista. Erilaiset elämäntavat ja sosiaa-
liset roolit sekä kaikenlainen liikunta ja liikkuminen muodostuivat heidän ker-
ronnassaan keskeisiksi arkielämää määrittäviksi tekijöiksi. Palveluasumisessa 
asuvien ikäihmisten haastatteluissa kerrotuista, heille merkityksellisistä asiois-
ta konstruoidut teemat kyselyteemoina toisessa haastattelussa mahdollistivat 
tiedon kumuloitumisen.   
Haastateltavat tavoitin avainhenkilöiden avulla. Haastattelut kestivät tun-
nista kahteen ja puoleen tuntiin, ja litteroitua tekstiä haastatteluista kertyi yhtä 
haastattelua kohden 10–35 sivua. Aineistot on pääosin nauhoitettu ja litteroitu. 
Kaksi haastattelua on kirjattu muistiin nauhurin teknisten ongelmien takia, yksi 
haastateltava toivoi, ettei nauhuria käytettäisi. Lisäksi eräs haastateltava halusi 
kirjoittaa itse tarinansa. Seuraavassa taulukossa (Taulukko 2) on esitelty tutki-
muksessa haastatellut ikäihmiset (27). 
Litteroidessani aineistoa lisäsin vielä hyvin muistissa olleet elekielen ilmaisut 
oikeisiin kohtiin tekstiä, jotta kerronnan tunnelma välittyisi vielä myöhemmillä 
lukukerroilla. Nämä muistiinpanot auttavat palauttamaan kerrontahetken tunto-
ja ja toimivat yhtenä peilinä omille pohdinnoilleni tutkimuksen kuluessa. Koko 
tutkimusprosessin ajan olen kirjoittanut myös yksityistä päiväkirjaa, jossa tut-
kimus liittyy osaksi omaa elämänkulkuani. Päiväkirjaan olen kirjoittanut sekä 
kuvauksia konkreettisia tapahtumista, vastoinkäymisistä ja onnistumisista että 
omia suunnitelmia, oivalluksia ja eettistä pohdintaa.  Käsinkirjoitetun vapaa-
muotoisen päiväkirjan ohella olen systemaattisesti tallentanut päivittäiset työteh-
täväni, eteen tulevat ongelmat ja suunnitelmien muutokset taulukkomuotoiseen 
työskentelypäiväkirjaan tietokoneelle, mikä on helpottanut pitkän tutkimuspro-
sessin hahmottamista ja etenemisen seuraamista. (Hirsjärvi ym. 2004, 52–53.)
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Taulukko 2: Tutkimuksessa haastatellut kotona asuvat ja palvelutaloon muuttaneet ikäihmiset 
”Nimi” Syntymä
vuosi
Asuin paikka Siviilisääty Koulutus Ammattiala
Linnea 1920 maaseutu
taajama
leski korkea-
koulutus
opetusala
Ilona 1921 kaupungin 
lähiö (p)
leski kansakoulu teollisuustyö
Siiri 1922 kaupungin
lähiö (p)
leski kansakoulu yrittäjä
Katri 1923 kaupungin
lähiö (p)
leski kansakoulu myyntityö
Anselmi
Vieno*
1924
1928
kaupungin
lähiö (p)
naimisissa kansakoulu yrittäjä, oh
Eero 1925 kaupungin
keskusta
leski ammatti-
koulutus
teollisuustyö, 
maanviljelys, oh
Annikki 1934 kaupungin 
lähiö
leski kansakoulu kotirouva
/tilapäistyöt 
Antti
Anni*
1926
1937
syrjäkylä naimisissa kansakoulu maanviljelys
Aatu 1928 kaupungin
keskusta
leski - kansakoulu sekatyömies,
teollisuustyö
Hugo 1928 maaseutu
taajama
leski kansakoulu maanviljelys
Rauha 1929 kaupungin 
keskusta
leski kansakoulu myyntityö
Tapio 1930 kaupungin
keskusta
naimisissa kansakoulu maanviljelys
Aino 1931 kaupungin
keskusta
leski kansakoulu maanviljelys
Helena 1931 kaupungin 
keskusta
naimisissa ammatti-
koulutus
toimistotyö
Miina 1931 syrjäkylä leski kansakoulu maanviljelys, 
laitosemäntä, oh
Lempi 1932 kaupungin
lähiö (p)
leski kansakoulu teollisuustyö
Milja 1932 kaupungin
lähiö (p)
leski ammatti-
koulutus
toimistotyö
Laura 1932 syrjäkylä leski kansakoulu maanviljelys
Tiina 1932 kaupungin
keskusta
leski kansakoulu myyntityö,
 hoitotyö
Lauri 1932 maaseutu
taajama
naimisissa kansakoulu maanviljelys
Aune 1932 kaupungin
keskusta
eronnut ammatti-
koulutus
toimistotyö
Sirkka 1933 kaupungin 
keskusta
naimisissa kansakoulu maanviljelys
Loviisa 1933 kaupungin
lähiö
eronnut ammatti-
koulutus
toimistotyö
Annikki 1934 kaupungin
lähiö (p)
leski kansakoulu kotirouva
/tilapäistyöt 
Maria 1934 kaupungin
keskusta
naimaton - kansakoulu teollisuustyö
Irja 1934 kaupungin
keskusta
leski kansakoulu toimistotyö
* puoliso mukana, (p) asuu palveluasumisessa, - lapseton, oh omaishoitajana
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4.3 AINEISTON ANALYYSI
Tarinallisuus ei ole mikään yhtenäinen koulukunta, vaan tarinallista lähestymis-
tapaa voidaan soveltaa hyvin monenlaisilla menetelmillä. Tässä tutkimuksessa 
aineisto on hankittu narratiivisella menetelmällä ja tutkimusta on analysoitu 
kahdella tavalla. Ensiksi kertomuksista on etsitty keskeisiä teemoja grounded-
teorian (Claser & Strauss 1999) tapaan (narratiivien analyysi). Tämän jälkeen 
aineistoa on tarkasteltu kertomusten juonellisten kokonaisuuksien kautta ja 
muodostettu tyyppikertomuksia (narratiivinen analyysi). Yksityiskohtien teema-
analyysin (narratiivien analyysi) jälkeen on tuotettu uusi yleisen tason kertomus 
aineiston keskeisiä teemoja esiin nostaen (narratiivinen analyysi). Samalla aineis-
ton analyysissä on yhdistynyt kaksi eri tietämisen tapaa: paradigmaattinen ja 
narratiivinen tietämisen tapa. Tiedonmuodostus tutkimuksessa pohjautuu mo-
lempiin aineistoihin.
Narratiivien analyysi perustuu käsitykseen tieteellis-analyyttisestä ajattelus-
ta, minkä tuloksena syntyy kategorisointia ja typologioita. Analyysitapaa pitää 
syventää narratiivisen ajattelun tutkimiseksi, jos haluamme ymmärtää, miten ih-
minen antaa kokemuksilleen erilaisia merkityksiä. (Bruner 1986.)
Teemat kotona asuvien ikäihmisten haastatteluihin, sekä teemaluokat ikäih-
misten hyvinvointia lisäävistä ja kaventavista asioista syntyivät aineistolähtöises-
ti haastattelujen perusteella. Ikäihmisten hyvinvointia lisäävien ja kaventavien 
asioiden luokittelussa aineistona käytettiin sekä kotona että palveluasumisessa 
asuvien haastattelukertomuksia. Seuraavalla sivulla (Taulukko 3) on kuvattuna 
yksi esimerkki teeman muodostamisesta palveluasumisessa asuvien haastatte-
luaineistosta. Esimerkin suoriin lainauksiin on otettu vain yksi ilmaus saman 
sisältöisistä, eri sanoin kerrotuista ilmaisuista. Tutkimuksen analyysissa alku-
peräisiin tarinoihin on kuitenkin palattu aina uudelleen. Narratiivien analyysi 
auttoi tutustumaan aineistoon perusteellisesti, mutta ei kuitenkaan ollut riittävä 
tutkimustehtäväni kannalta, joten oli siirryttävä narratiivien analyysistä narra-
tiiviseen analyysiin. 
Narratiivisessa analyysissä on keskeistä tarkastella sitä, miten yksilö ra-
kentaa temporaalisesti juonen avulla kertomustaan kohti haluttua päämäärää 
tai sitä tilannetta, missä yksilö ei syystä tai toisesta saavutakaan haluamaan-
sa (Polkinghorne 1995, 15–16). Luettuani palveluasumisessa kerättyä aineistoa 
kertomus kerrallaan, aineistosta hahmottui neljä erilaista tapaa kertoa palvelu-
asumiseen muutosta. Koottuani kertomukset uudelleen yhteen neljäksi koko-
naisuudeksi, syntyivät Anselmin, Siirin, Lempin ja Miljan klassisten tarinatyyp-
pimallien mukaan kerrotut tarinat, jossa kertojat eivät edusta vain itseään, vaan 
tietynlaista kerronnallista identiteettiä. Samalla tavalla rakentuivat myös neljän 
toimijan: aktiivisen toimijan, sivustakatsojan, mukautujan sekä vaihtoehtoja vail-
la olevan toimijan tarinat.
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Taulukko 3: Teeman: ”Suhde ympäristöön” muodostuminen
Suora lainaus Alateema Pääteema
”mihin kamat levität, ni siin on koti”
”realiteetit pittää huomioija”
”täs on hyvä lämmin asua”
”tääl on niin valoisaa”
”tässä on kuin kotonaan ja saa olla omissa oloissaan”
”kyllä koti muistoissa on siellä”
”ei tää miun koti oo”
Kodin 
merkitys
Suhde 
ympäristöön
”se nyt ol sama, mis myö ollaa.”
”vähän kerrassaan tähän on asetuttu”
”tässä on eräänlainen yhteenkuuluvaisuudentunne”
”miust tää ol niin mieleinen paikka”
”meil pääsee ulos senku tökkää ovesta ja avaimet on ja”
”alkuun kävin tuossa kaupassa, mutta nyt en pääse ilman 
auttajaa, joka pitäisi rollaattorista kiinni”
”tääl on niin vierasta kaikki”
”miul on niin ikävä ommaa pihhaa”
Asumisen 
ympäristöön 
kiinnittyminen
”isoin osa on kivien takana” 
”ystäväpiirit ne on kaikonneet”
”kesäaikana kävijöitä on tietysti enemmän, kun kaikilla on 
kesälomat” 
”en oo ikinä ollu sellanen kylässäkävijä”
”on vielä jokunen perheystävä jäljellä”
”meitä on kaksi rollaattorilla kulkevaa ja yksi kepin kanssa”
”oma perhepiiri ja lähiomaiset käyvät tietysti”
”tääl on hyvät hoitajat”
”ollaan vähän kuin samaa sakkia”
Sosiaaliset 
verkostot
”kummien peikkojen ja rosvojen, tää on oikein…ku tänne 
on kerrääntynt kaik”
”tääl on semmosta, niinko sanotaa pojankollia, mitkä 
pahoja tekkööt”
”sitä huumeveijarii, sitä vaihetaa…kyl täs poliisiauto pyörii 
paljon, illasta etenkii”
”myö ollaa seinii sisäpuolla, mellatkoot hyö miten tahansa”
”päiväl lähetää mihin tahtojaa, ei täs oo päiväl mittää”
”nykypäivä on sellanen, ku liikkuu, jos ei tunne ihmisiä 
ees kasvonpiirteitten  perusteella, vähäsen turvattomuu-
ventunnehan siin on” 
”jos tähän yövalvojat sais, ois turvallisemp asua”
Ympäristön 
turvallisuus
Aineistosta muodostetut ideaalityypit auttoivat toteuttamaan jäsennellysti tutki-
muksen tekemistä. Ideaalityyppejä on ensin analysoitu tapauskohtaisesti ja siir-
rytty sitten yksittäisistä tapauksista metatasolle tapausjoukkoon. Ideaalityyppien 
suhde reaalimaailmaan antoi mahdollisuuden kuvata aineistoa laajasti ja mie-
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lenkiintoisesti, mutta silti taloudellisesti. Konstruoin tyypit ensin vaikutelman-
omaisemmin ja tarkensin sen jälkeen tyyppien sisältöjä vertailemalla alustavasti 
hahmoteltuja tyyppejä lähemmin kertomuksissa esiin tulleiden eroavuuksien 
(asuinympäristö, sosiaalinen piiri, terveys ja toimintakyky, mielekäs tekeminen, 
tiedonhankinta, palvelujen hankinta, alkoholin käyttö ja tupakointi, suhtautumi-
nen elämään) suhteen. Tästä analysoinnista syntyivät elämäntapatyyppien ker-
tomukset. Tyyppien kuvausten jälkeen vertasin elämäntapatyyppien kertomuk-
sia toimijoiden kertomuksiin ja alkuperäisiin haastattelukertomuksiin.  Halusin 
vielä syventää analyysia tarkastelemalla kaikkia kertomuksia yksityiskohtaisem-
min, jotta pystyisin vastaamaan alun tutkimuskysymyksiin yleisemmällä tasolla. 
Narratiivisen aineiston jatkokäsittely edellyttää tulkintaa (Heikkinen 2003, 
190). Aineistonkeruu, analyysi, tulkinta ja raportointi kietoutuvat yhteen. 
Kirjoittaessani haastateltavien puheet nauhalta kertomuksiksi huomasin monta 
asiaa, jotka haastatteluhetkellä jäivät huomiotta. Luultavasti keskityin haastatte-
lutilanteessa enemmän sanattomaan viestintään ja kertomuksen juoneen kuin 
yksityiskohtiin. Pyrin ymmärtämään kertojan ajatuksia ja tunteita puheen lisäksi 
myös tavasta, jolla hän kokemuksistaan kertoo. 
Tallennetut kertomukset kuuntelin ja luin moneen kertaan, jotta ne tulivat 
tutuiksi. Etsin kertomuksista yhteisiä teemoja ja sovitin niitä tekstiin, jolloin 
huomasin, että teemat, kuten kodin teema, saivat täysin erilaisen merkityk-
sen riippuen siitä, puhuttiinko entisestä kodista, lapsuuden kodista vai kodis-
ta palvelutalossa. Kirjoitin taulukkomuotoon kuvauksia keskustelun kulusta 
erikseen jokaisesta haastattelusta, jotta voin tarkistaa, miten tekemäni alustava 
analyysi ja esiin nostamani teemat vastaavat käytyjä keskusteluja. Tein samal-
la tutkimuspäiväkirjaan yhteenvedon keskustelujen kulusta ja esille tulleista 
aiheista. 
Olen saanut yli yhdentoista vuoden ajan jakaa oman äitini kokemuksia elä-
mästä pienessä ryhmäkodissa. Avustaessani äitiä ruokailussa asukkaiden yh-
teisessä ruokasalissa, en voinut ikäihmisiä käsittelevää tutkimusta tehdessäni 
välttyä havainnoimasta samalla tutkijan silmin ruokailutilannetta. Vanha tuttu 
asia alkoi näyttää uudelta ja innostuin hetkeksi ajatuksesta osallistuvasta ha-
vainnoinnista ja etnografisesta tutkimuksesta. Pohdinnan jälkeen pitäydyin 
kuitenkin jo aiemmin valitsemassani analyysitavassa: kertomusten analyysissä. 
Havaintoaineisto lisäaineistona olisi saattanut tuoda esiin uusia asioita tutkitta-
vasta ilmiöstä, mutta siihen olisi liittynyt monia eettisiä ongelmia ja käytännön 
hankaluuksia. Toisaalta käyttämääni tutkimustapaan liittyy joka tapauksessa 
tilanteiden, ympäristön ja vuorovaikutuksen havainnointia, joita olen pohtinut 
tutkimuspäiväkirjassani. 
Tutkimussuunnitelmassani alun perin hahmottelemaani narratiivista ana-
lyysitapaa, jossa valittua kehyskertomusta täydennetään toisilla kertomuksilla, 
en kuitenkaan halunnut käyttää yksistään analyysitapana, koska mielestäni oli-
sin yksinkertaistanut asiaa liikaa. Halusin löytää tarkemman tavan analysoida 
kertomuksia, siksi etsiydyin takaisin teorian äärelle. Tältä tutkimusmatkalta 
palatessani käsitykseni kerronnallisesta tutkimuksesta oli saanut aivan uusia 
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ulottuvuuksia. Aloin jälleen lukea aineistoani haastavana, kiinnostavana tutki-
muskohteena, tulkintana elämästä, jota kertojan lailla yritin ymmärtää. 
Kahden vuoden ajan vierailin perjantaisin palvelutalolla ja lauantaisin ryh-
mäkodissa. Tämä tiivis yhteys kahdenlaisen palveluasumisen arjen käytäntöi-
hin johdatti monelle teoreettiselle pohdinnan polulle. Sain omin silmin nähdä 
sen eron, mikä ”tavallisen” palveluasumisen, suhteellisen hyväkuntoisten asuk-
kaiden, ja ryhmäkodin tehostetun palveluasumisen, paljon apua tarvitsevien 
ikäihmisten, arjen välillä vallitsee. Kun esimerkiksi vertasin ryhmäkodin yh-
teisruokailua tavallisen palvelutalon ruokailuhetkeen, oli tunnelma aivan toi-
nen. Palvelutalossa ruokailuhetken aisti jo ulko-ovella sisään astuessa, iloinen 
puheensorina kuului rappukäytävään asti kuin mistä tahansa ruokaravintolasta. 
Eräs palvelutalon asukas kuvasi ruokailua ”kanalauman kaakatukseksi” ja kertoi 
tuntevansa helpotusta päästessään takaisin omaan asuntoonsa. Ryhmäkodissa 
sitä vastoin oli rauhallista, kaikki pöydän ääreen kykenevät oli tuotu paikalle 
ja he odottivat hiljaisina ruuan saapumista, satunnainen puhe oli melkein kuis-
kausta ja hiljeni kokonaan ruuan tultua pöytään. Sunnuntaisin monet asukkaat 
olivat pukeutuneet pyhävaatteisiin, tavallisissa arkivaatteissa olleet puolustelivat 
arkista asuaan sanomalla: ”En ole käynyt pitkään aikaan kotona”. Ruokahetken 
pyhyys oli käsin kosketeltavaa (vrt. Koivula 2006). 
Teoreettiset opinpolkuni avarsivat ajatusmaailmaani ja aloin ymmärtää kerta 
kerralta enemmän asioita. Käsite juoni ei enää merkinnyt ainoastaan tapahtu-
mien peräkkäisyyttä, vaan kerrottu juoni kokosi kertomuksen tapahtumat ko-
konaisuudeksi, johon kuuluivat toimijat, päämäärät, keinot, olosuhteet, vuoro-
vaikutukset, odottamattomat käänteet, pelottavat tapahtumat jne. Kertomusten 
ymmärtäminen ei ole yksinkertaista, se on aktiivista etsimistä ja vuorovaikutus-
ta. Kertomukset sisältävät monta tapahtumaa yhtä aikaa ja niissä on mahdollista 
eritellä ristiriitoja. Kertomuksista ei voi tehdä tiivistelmää ennen kuin ymmärtää 
ilmiön kokonaisuuden.
Tutustuttuani narratiiviseen tutkimukseen tarkemmin, huomasin, että on lu-
kuisia tutkimuksen analysointitapoja ja tutkimuksen tyylejä. Temaattisen luen-
nan olin jo todennut riittämättömäksi. Uskon, että aineiston analyysin tulisi olla 
tarkempaa ja perustellumpaa. Kertomuksen lajityyppeihin perustuva aineiston 
analysointi romanssin, komedian, tragedian tai ironian käsitteiden avulla tar-
kasteli kertomusta yhden kokoavan käsitteen avulla. Ihmisen luokitteleminen 
kokonaishahmon perusteella tuntui epäilyttävältä. Epäilin, voiko puhdasta laji-
tyyppiä olla olemassakaan. Kuitenkin pienestä aineistostani voi löytää erilaisia 
tarinatyyppejä, joita analysoimalla voin hahmottaa kertomuksen rakennetta ja 
kertojan rakenteen avulla kertomukselleen antamia merkityksiä. Tutkimuksen 
empiirinen osa on kuvattuna seuraavalla sivulla (Kuvio 3). 
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Kuvio 3. Tutkimuksen empiirisen osan etenemisen kuvaus
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Ihminen voi valita itse, miten kertoo kokemuksistaan. Kertomisen tavalla voi olla 
vaikutuksia elämässä selviämiseen. (Bruner 1987.) Terapeuttisesta näkökulmas-
ta katsottuna optimistinen romanssimalli on parempi kokemusten kertomistapa 
kuin pessimistinen tragedia tai satiiri (Murray 1986, 283).
Kertomusta voidaan lukea myös sen mukaan, löytyykö siitä joku ideaalitila, 
jota tavoitellaan. Kerronnan tehtävänä on määrittää itsensä suhteessa ideaaliti-
laan. Mary ja Kenneth Gergenin (1986, 27) jaottelun mukaan voidaan löytää kol-
me kertomustyyppiä:
1. Progressiivisessa kertomuksessa (progressive narrative) elämä etenee 
menestyksekkäästi asteittain kohti päämäärää, tulevaisuutta odotetaan 
toiveikkaana.
2. Regressiivinen kertomus (regressive narrative) sisältää epäonnistumisia 
ja tulevaisuuteenkin suhtaudutaan negatiivisesti.
3. Stabiilikertomus (stability narrative) on kertomus tasaisesti etenevästä 
elämänkulusta, jossa tapahtumat vain liittyvät toisiinsa.
Näitä kertomustyyppejä soveltamalla pyrin löytämään eroja tai yhtäläisyyksiä 
aineistosta ja hahmottamaan erilaisia selviytymisen ja ajautumisen tarinoita. 
Seuraavassa vaiheessa aloin tarkastella kertomuksia toimijuuden näkökul-
masta. Tässä vaiheessa tuntui luontevalta yhdistää palveluasumisessa asuvien 
ja kotona asuvien ikäihmisten haastattelukertomukset ja tarkastella niitä yhdes-
sä, kuitenkaan unohtamatta kunkin kertomuksen ainutkertaisuutta. Ikäihmisten 
suhdetta toimintaympäristöönsä hahmottelin mielessäni Marketta Kytän (2003) 
luomaa lasten toimintaympäristöä kuvaavaa, James Gibsonin (1979) affordanssi 
-teoriaan perustuvaa mallia mukaellen. Ikäihmisten toimintaympäristöiksi hah-
mottuivat aktiivisen toimijan kotielämä, mukautujan nukkekotielämä, sivustakatso-
jan vitriinielämä ja vaihtoehtoja vailla olevan toimijan kotiaresti. Toiminnan näkö-
kulmasta aineistoa on tarkasteltu luvussa 8.
Yksityiskohtien teema-analyysissa tarkastelin lähemmin haastatteluissa 
kerrottuja, sisällönanalyysilla grounded-teorian (Claser & Strauss 1999) tapaan 
koottuja, hyvinvointia tuottavia asioita. Näitä asioita olivat: hyvinvointia tuottava 
asuminen, hyvinvointia tuottava ympäristö, omaisten mukanaolo ikäihmisten 
elämässä, hyväksi koettu terveys ja toimintakyky, mielekäs tekeminen, sosiaa-
linen kanssakäyminen, viestintävälineet sekä laadukkaat, tarpeenmukaiset pal-
velut oman elämänhallinnan tukemiseksi. Esimerkki teeman muodostumisesta 
on kuvattuna taulukossa 4. (Esimerkin suoriin lainauksiin on otettu vain yksi 
ilmaus saman sisältöisistä, eri sanoin kerrotuista, lainauksista.) 
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Taulukko 4: Esimerkki teemojen muodostuksesta yksityiskohtien analyysissa: Palvelut hy-
vinvoinnin tuottajina
Suora lainaus Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistetty 
teema
”tähän taloon voi muuttaa puolesta-
kin kuusta ku tulijoita on”
”ei siellä tarvi mennä ku ovelle, niin 
palvelu pelaa, heti tullaan kysymään, 
tarvitseeks apua, miusta se on har-
vinaista”
”kaks niitä oli, tää ite oli niin hir-
musen hitanen, mut se, mikä ol 
sen kans mukana ol sukkelampi, se 
kerkes tehä sata työtä, ennenko se 
toinen kerkes ees käännähtää”
”että olis hoitolaitoksissa tarpeeks 
paljon ämmiä töissä, että ne pystyis 
niitä kulettelemaa vaikka ulos välillä”
”ottaa verikokkeet ja viep nuo, on 
niinku sillai turvallisen takana”
”sillon ku muutettiin, piti maksaa 
takuuvuokraa yks kuukausi, tuossa 
toisessa talossa on kolme kuukautta”
Joustava palvelu
Palveleva työote
Ammattitaitoinen 
palvelu
Riittävä henkilö-
kunta
Turvallinen palvelu
Kohtuuhintainen 
palvelu
Palvelujen 
laatu
Palvelut 
hyvinvoinnin 
tuottajina
”se just tul kesälomalta ja se soitti 
heti sinne, et mihin päin mennää nyt 
sitt”
”ei miulle ole sattunut sellasta ikävää 
hoitajaa, on auttaneet, jos ollu tarve”
”sillonha se ois kaikista parasta, ku 
se avataa (ruokala), ku kaikki on niin 
laitettu”
Henkilökohtainen 
ohjaus
Arvostava kohtelu
Esteettisyys 
Yksilön 
tarpeen huo-
mioiminen
”ois kauheen hyvä, ku sellaset ihmi-
set, jotka ei enää ite kykene järjestä-
mään itselleen yhtikäs mittää, ni ne 
saisivat sen”
”ei myö olla kaikki samanlaisia, että 
heidän, jotka tarvitsisivat ja ovat 
sen tarpeessa huomion ja hoivan ja 
hoidon, että järjestettäs sitä”
”lähihoitajia, et käyvät pukemassa ja 
siihenhä myö jouvutaa, omilla lapsilla 
on lapset ja lapsenlapset, se on luon-
nollista, eihä ne joka paikkaan revi, 
työt on vielä siinä”
Yhteiskunnan 
huolenpito kaikkein 
heikoimmista
Tarpeenmukaisten 
palvelujen järjestä-
minen
Julkinen hoiva  
Yhteiskunnan 
vastuu
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Samalla tavalla muodostin teemoja haastateltavien kertomista hyvinvointia ka-
ventavista ongelmista (ks.luku 10), jotka liittyvät asumiseen, ympäristöön, liik-
kumiseen, terveyteen, ja toimintakykyyn sekä taloudelliseen ja sosiaaliseen 
turvattomuuteen. Lopuksi pyrin kertomaan yleisemmällä tasolla tarinat kotona-
asumisesta, palveluasumiseen muuttamisesta ja siellä asumisesta ja vastaamaan 
näin alussa esittämiini tutkimuskysymyksiin. 
4.4 TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUS
Luotettavassa tutkimuksessa tutkimustulokset ja tutkittava todellisuus vastaavat 
mahdollisim man hyvin toisiaan. Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta ei voida 
arvioida samalla tavalla kuin määrällistä tutkimusta, jossa aineiston analyysivai-
he ja luotettavuuden arviointi voidaan erottaa toisistaan. Laadullista tutkimusta 
tehdessään tutkija liikkuu edestakaisin aineiston, analyysin, tulkinnan ja tutki-
mustekstin välillä, jolloin hän joutuu koko ajan pohtimaan tekemiään ratkaisuja, 
kuten aineiston uskottavuutta ja riittävyyttä, analyysi prosessin kattavuutta sekä 
tulosten luotettavaa esittämistä. 
Narratiivisen tutkimuksen luotettavuutta on verrattu taiteen tekemiseen 
(Blumenfeld-Jones 1995; Bruner 1986). Blumenfeld-Jones ehdottaa totuuden (truth) 
sijasta luotettavuuden (fidelity) ja uskottavuuden (believability) käsitteiden käyt-
tämistä. Narratiivisessa tutkimuksessa tiedon tuottamisen prosessi perustuu 
kerrontaan, jossa todellisuus muodostuu kertomusten välityksellä.  Yhteinen 
kulttuurinen kertomus rakentuu ja muuttuu koko ajan. Tiedon muodostamisen 
tapa ratkaisee saadun tiedon arvon; hyvä tutkimusasetelma ja läpi koko tutki-
muksen jatkuva huolellisuus ovat ensiarvoisen tärkeitä hyvän tutkimustuloksen 
saavuttamiseksi (Eminovich 1995).
aineiston luotettavuus
Tässä tutkimuksessa aineistona olivat kotona asuvien ja äskettäin palveluasumi-
seen muuttaneiden ikäihmisten vapaamuotoiset haastattelukertomukset (yhteen-
sä 27). Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata ikäihmisten arkea kotona ja palve-
luasumisessa ja muuttoa kotoa palveluasumiseen. Ikäihmisten elämästä voivat 
parhaiten tietoa antaa ikäihmiset itse. Vapaasti kokemuksistaan kertomalla he 
voivat valita itselleen merkityksellisimmät asiat. Alkuperäisen suunnitelman 
mukaan tutkimuksessa olisi haastateltu ainoastaan yhteen palveluasumisen yk-
sikköön muuttaneita ikäihmisiä. Haastattelupaikkana toiminut palvelutalo vali-
koitui mukaan vanhustyöntekijöiden suosituksesta. Palvelutalo oli toiminut vasta 
vähän aikaa, joten sinne muuttaneet ihmiset täyttivät jokainen ”äskettäin palve-
luasumiseen muuttaneiden” -kriteerin ja olivat kaikki tarpeeksi hyväkuntoisia 
osallistuakseen tutkimukseen. Sijainniltaan palvelutalo oli ekologinen valinta 
tutkimuspaikaksi, koska pystyin pyöräilemään sinne. Lisäksi olin palvelutalossa 
tuttu, koska olin vieraillut siellä useasti taloon muuttaneen vanhusystäväni luo-
na. Vierailukäynneistä tutuksi tullut ulkomuotoni lisäsi luultavasti asukkaiden 
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tuntemaa turvallisuutta ja luottamusta, mutta läheinen ystävyyssuhteeni talon 
asukkaaseen saattoi toisaalta herättää epäluuloja luottamuksellisuuden väärin-
käytöstä ja vähentää haastatteluun osallistumishalukkuutta.
Toivoin saavani haastateltavaksi kaikki palvelutalon noin kaksikymmentä 
asukasta, mutta alussa haastateltavia tuli mukaan seitsemän. Aloitin tutustumal-
la perusteellisesti saamiini kertomuksiin ja yritin rakentaa niistä eheää tulkin-
taa. Reilun vuoden kuluttua ensimmäisistä haastatteluista taloon oli muuttanut 
neljä uutta asukasta ja sain tilaisuuden kokeilla, toisiko haastateltavien määrän 
lisääminen uutta informaatiota tutkimukselle. Toisaalta sain tietoa siitä, millaista 
on muuttaa palveluasumiseen valmiiseen yhteisöön eri aikaan kuin toiset asuk-
kaat. Tutkimusaiheen kannalta lisähaastattelut eivät näyttäneet tuottavan koh-
teesta uutta informaatiota, vaan kertomuksissa alkoi toistua tietty peruslogiikka. 
Päättelin käyttämäni aineiston riittävän tuomaan esiin sen teoreettisen tiedon, 
mitä tästä tutkimuskohteesta on mahdollista saada. 
Tutkimukseen lupautuvien pieni määrä sai pohtimaan aineiston riittävyyt-
tä ja päätin kerätä toisen aineiston kotona asuvien ikäihmisten haastatteluilla. 
Pohdittavaksi ongelmaksi tuli kahden aineiston yhdistäminen. Olin kerännyt 
palveluasumiseen muuttaneiden aineistot narratiivisella haastattelumenetelmäl-
lä ja toivoin saavani vapaasti kerrottuja kokemuksia myös kotona asuvilta ikäih-
misiltä. Ensimmäisen aineiston analysointi oli jo tuottanut tietoa kertojien mer-
kittävänä pitämistä asioista, joita he olivat kertoessaan itse esille ottaneet. Näistä 
teemoista valikoituivat aihealueet kotona asuvien haastatteluille. Käytännössä 
kotona asuvat ikäihmiset saivat kertoa kokemuksiaan vapaasti, eivätkä keskus-
telunomaiset haastattelut eronneet mitenkään palveluasumisessa asuvien haas-
tatteluista.
Teemojen käyttö ohjasi puhumaan samoista aiheista, mistä palveluasumises-
sa asuneet haastateltavatkin olivat puhuneet. Näin ensimmäisen aineiston tie-
dot täydentyivät toisen aineiston tiedoilla. Kotona asuvat ikäihmiset sisällyttivät 
teemoista huolimatta kertomuksiinsa kuitenkin paljon enemmän asioita kuin 
palvelutaloon muuttaneet. Elämä palvelutalossa kotona asuvia ikäihmisiä huo-
nokuntoisempana on kenties osaltaan rajoittanut haastateltavien elämänpiiriä, 
mutta yhtä hyvin palvelutalossa asuvien haastattelut olisivat voineet muodostua 
sisällöltään rikkaammiksi, jos teemat olisi valittu kotona asuvien laajemmasta 
haastatteluaineistosta ja haastattelut tehty päinvastaisessa järjestyksessä.
Tutkimukseen osallistuneet, kotona asuvat haastateltavat löytyivät usean eri 
avainhenkilön välityksellä, jolloin mukaan valikoitui erilaisissa elämäntilanteis-
sa olevia, myös toisiaan ennalta tuntemattomia ihmisiä. Avainhenkilöt toimivat 
ikääntyneiden parissa; vanhustyön tekijöiden lisäksi joukossa olivat mm. suku-
tutkija ja kylän aktiivinen puuhanainen, myös jo haastatellut ikäihmiset ehdot-
tivat uusia haastateltavia. Avainhenkilöiden valinta eri paikkakunnilta ja erilai-
sista asuinympäristöistä mahdollisti haastateltavien saamisen niin kaupungin 
keskustasta, lähiöistä kuin haja-asutusalueeltakin. Näin lukumäärältään pienes-
tä aineistosta tuli mahdollisimman monipuolinen. Kuitenkaan tämä tutkimus ei 
anna todellista kuvaa kotona asuvien ikäihmisten arjesta, koska mukana ei ollut 
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kaikista huonokuntoisimpia ikäihmisiä.
Haastattelemalla myös tehostettuun palveluasumiseen muuttaneita ja kotona 
asuvia huonokuntoisia ikäihmisiä olisin voinut saada enemmän tietoa ikäihmis-
ten arjesta, mutta totesin sen olevan jo toisen tutkimuksen aihealue.
analyysin luotettavuus
Analyysiprosessin etenemistä pyrin kuvaamaan esimerkein vaihe vaiheelta, jot-
ta tutkimusraportin lukija pystyisi seuraamaan ajatukseni kulkua ja tekemiäni 
ratkaisuja. Tutkimustulokset muodostuivat ikäihmisten itsensä määrittämistä, 
jokapäiväiseen elämään liittyvistä asioista ja heidän omille kokemuksilleen anta-
mistaan merkityksistä. Kertomus muovaantui sekä kokemushetken että kerron-
nan hetken aikakauden, tilanteen ja kertojan iän mukaiseksi (de Vries, Blando, 
Southard ja Bubeck 2001; Webster 2001). Jokainen kerrottu tarina oli yksilöllinen, 
mutta samalla se kertoi jotakin yleisestä. Tarkastellessani kertomuksia juonelli-
sesti käytin hermeneuttista kehärakennetta, jossa kerrottujen tarinoiden tapahtu-
mat saivat asemansa ja merkityksensä tarinoiden juonen kautta ja toisaalta kerto-
jan valitsema kokonaisjuoni sai oman ainutkertaisen merkityksensä yksittäisten 
tapahtumien kautta.
Lopullista ihmisten alkuperäistä kokemusta ei täysin saavuteta koskaan, 
mutta ihmisten kokemusten tutkimuksessa ja kuvauksessa on tavoitteena pyrkiä 
mahdollisimman hyvään vastaavuuteen. Tutkimuksen tulokset ovat sidoksissa 
siihen todellisuuteen, missä tutkimuksen palvelutalon asukkaat elävät, jossain 
toisessa ympäristössä tehtynä, tutkimustulokset saattaisivat muodostua toisen-
laisiksi. Avoimessa dialogisessa haastattelussa ilmiötä lähestytään syvällisem-
min, mutta samalla tutkijan läsnäolo korostuu; persoonallisuudeltaan erilaiset 
tutkijat voivat saada erilaisia tuloksia (Kortteinen 1992, 373).
Pyrin lisäämään tutkimuksen luotettavuutta käyttämällä analyysissa sekä 
narratiivien analyysia että narratiivista analyysia. Analyysitavat tukivat toisi-
aan ja sain tarkemman kuvauksen tutkittavasta ilmiöstä kuin yhtä analyysitapaa 
käyttämällä. Narratiivien analyysi tuotti käsitteellistä tietoa ja narratiivinen ana-
lyysi kuvausta ilmiöstä yksilön kokemusmaailman kautta. Narratiivisen analyy-
sin yhdistäminen grounded-teorian tapaan tuottaa relevanttia tietoa mahdollisti 
ikäihmisten yhteisen kokemustavan kuvaamisen. Kuvauksen sisällä on yksilöl-
listä, mutta yhteinen korostuu teoriaan. 
Pyrin selkeyttämään tutkimuksen raportointia jakamalla tutkimustekstin 
päälukuihin ja käyttämällä paljon kuvallista esittämistä. Haastateltavien pu-
heen suorilla lainauksilla tahdoin antaa myös lukijoille mahdollisuuden arvioida 
analyysini yhteyttä alkuperäisiin haastattelukertomuksiin. Lopuksi kokosin yh-
teen kuvioon analyysin eri vaiheissa saadut tutkimustulokset. Kahden aineiston 
analysointi kahdella eri menetelmällä teki tutkimusasetelmasta monitahoisen 
ja analysoinnista haastavan ja aikaa vievän. Tutkimusraportissa en ole pystynyt 
kuvaamaan kaikkia analyysivaiheita yksityiskohtaisesti. Tarkemmin rajattu tut-
kimus olisi tuottanut selkeämmän raportin.
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4.5 TUTKIMUKSEN EETTISET LÄHTÖKOHDAT
Lähtökohtana ihmistieteissä on ihmisen kunnioittaminen (Tutkimuseettinen 
neuvottelukunta 2009, 8). Siihen sisältyy ihmisen itsemääräämisoikeuden kunni-
oittaminen, henkisen ja fyysisen vahingon välttäminen sekä ihmisen yksityisyy-
den kunnioittaminen ja suojeleminen (Gilhooly 2002; Tinker 2004; Kuula 2006). 
Eettisten periaatteiden tulisi ohjata tutkimusta sen jokaisessa vaiheessa, tutki-
musaiheen valinnasta tutkimuksessa julkaistujen tulosten käyttöön asti (Reamer 
2010, 564; Pölkki 2008, 174; Pohjola 2003, 127). Koko tutkimusprosessin ajan olen 
käynyt vuoropuhelua haastattelukertomusten, asiantuntijoiden, aikaisempien 
tutkimusten ja ennen kaikkea monien paljon elämää nähneiden ihmisten kanssa. 
Näissä oman arvomaailmani pohdinnoissa on syntynyt tutkimukseni eettinen 
perusta. (vrt. Derwin 1998, 36–45.)
Vanhuksen kohtaaminen
Tämän tutkimuksen keskiössä oli vanhan ihmisen kohtaaminen ja hänen 
oman henkilökohtaisen elämänhistoriansa kuunteleminen ja tallentaminen. 
Kohtaaminen on luova prosessi, jossa tulee huomioida iäkkäiden ihmisten 
omat odotukset kohtaamisen suhteen. Jokainen uusi tilanne kasvattaa ymmär-
rystä edellisestä ja luo pohjaa tuleville kohtaamisille, jolloin myös tutkija oppii 
jotakin itsestään. Narratiivien käyttö vanhustutkimuksessa voi olla pääsy rik-
kaiden elämäntarinoiden äärelle, mutta samalla on muistettava, että tutkimus-
kontekstissa narratiivi rakentuu tutkijan ja kertojan vuoropuheluna, jossa on 
läsnä paljon tunteita. Tutkijalta vaaditaan taitoa aidosti kuunnella, mitä kertoja 
haluaa sanoa, vaikka kaikki kertojan elämänkokemukset eivät rakennukaan 
jäsennellyiksi, ymmärrettäviksi ja mielekkäiksi tarinoiksi. Jotkut asiat voivat 
olla kertojalle todellisia, mutta ulkopuolisen on vaikea saada niistä selkoa. 
Esimerkiksi kertomuksissa traumaattiset tapahtumat jäävät helposti kesken-
eräisiksi ja sekaviksi. Tällöin tutkijan havittelemaa jäsenneltyä kertomusta tär-
keämpää on kertomisprosessi, jossa traumaattisen tapahtuman elänyt henkilö 
saa tilaisuuden kertoa tarinansa. Jos sekavaa, mieltä järkyttänyttä kokemusta 
voi kertoa uudestaan ja uudestaan, se voi vähitellen jäsentyä ymmärrettäväksi 
kertomukseksi (Osis & Stout 2001).
Tutkijan asennoitumisella on suuri merkitys siihen, millaiseksi narratiivi muo-
toutuu. Jos tutkija saa luoduksi luottamuksellisen ilmapiirin ja hänestä heijastuu 
halu kuulla kertojan tarina ja jakaa sekä iloiset että vaikeat elämänkokemukset, 
voi tuloksena olla monipolvinen rikas kuvaus. Jos taas tutkija viestii välinpitä-
mättömyyttä, eikä hänellä ole kykyä tulla lähelle ja ottaa etäisyyttä tarpeen mu-
kaan – olla välillä inhimillinen kuulija ja välillä neutraali tutkija, kuulla sitä, mitä 
ei kenties ääneen sanotakaan ja kuulla myös se, mitä ei oikeastaan edes haluaisi 
kuulla – voi kertojan kokemusmaailma jäädä ymmärtämättä. Hedelmällisin on 
ajatus kanssatutkijuudesta, dialogista, jossa tutkija pyrkii välttämään ”paremmin 
tietämistä” ja antaa kertojalle tilaa jäsennellä omaa maailmaansa ja tuoda koke-
muksensa julki juuri siten, kuin ne hänelle ilmenevät. (Webster 2001.)
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Vanhuksia pidetään usein ihmisryhmänä, jolle on tyypillistä kertoa tarinoita 
menneestä ajasta, mutta jokainen haastattelemani ikäihminen osoittautui kuiten-
kin erilaiseksi kertojaksi. Kyky kertoa vapaasti asioista vaihtelee ihmisillä iästä 
riippumatta. Haastattelutilanteessa syntynyt vuorovaikutussuhde oli jokaisella 
kerralla erilainen; toisinaan puhetta oli ylläpidettävä, toisinaan oli tärkeää sietää 
hiljaisuutta. Tutkijan vastuu korostui tilanteissa, jossa haastateltava kertoi paljon 
asioita, mitä ei ollut eettisesti oikein ottaa mukaan tutkimukseen. Toisaalta vel-
vollisuuteni tutkijana oli lopettaa haastattelu tai suunnata sitä toisaalle silloin, 
kun kertominen oli kertojalle vaikeaa liian kipeiden muistojen takia, vaikka saa-
dusta informaatiosta olisi saattanut olla hyötyä tutkimukselle.
Muutto palveluasuntoon voi olla ikääntyneelle raskas kokemus; kertoessaan ta-
pahtuneesta hän joutui muistelemaan asiaa uudelleen. Toisaalta kertoja muokkasi 
tarinaansa elämäntilanteensa mukaisesti, kertoi itse vapaaehtoisesti merkittävinä 
pitämistään asioista ja sai samalla jakaa kokemuksiaan kanssani (Bluck 2001, 67–
89).  Monille haastateltaville oman puolison kuolemasta kertominen oli vaikeaa, 
kuitenkin he halusivat puhua siitä yhä uudelleen. Sitä vastoin tulevaisuuden poh-
dinta ahdisti useampaa haastateltavaa, vaikka mielessäni etukäteen ajattelin lopet-
taa haastattelun ja muistelemisen katseeseen elämässä eteenpäin. En halunnut pois 
lähtiessäni jättää heitä pohtimaan kunnon huonontumista, sairaalaan joutumista 
ja mahdollista uutta muuttoa tehostettuun palveluasumiseen tai laitokseen, joten 
jäin nauhurin suljettuani hetkiseksi juttelemaan ”niitä näitä”, jotta tunnelma ke-
venisi. Ikäihmisillä oli usein vähän yhteyksiä ulkomaailmaan ja haastatteluhetket 
muodostuivat heille hyvin tärkeiksi. Huomasin vierailuillani monta kertaa, miten 
vaikeaa joillekin haastateltaville oli päästää minua lähtemään. 
Tavatessani palvelutalossa asuvaa ystävääni ja osallistuessani hänen arjen as-
kareisiinsa minun olisi voitu mieltää kuuluvan organisaatioon. Näin ei kuitenkaan 
tapahtunut, vaan haastateltavani kohtelivat minua enemmän vieraisille tulleena 
kuin hoitajana ja kertoivat vapautuneesti myös negatiivisista asioista elämässään. 
Haastattelutilanteen loppuessa monet haastateltavat esittivät kutsun tulla uudel-
leen ja totesivat: ”Siulle on niin helppo puhua.” Eräs haastateltava kertoi syynkin 
siihen: ”Ethä sie ollu yhtään yliopistoihminen”. Myöhemmin nauhoituksia kuun-
nellessani huomasin, miten paljon haastatteluissa naurettiin huolimatta monista 
vaikeista asioista, joita niissä käsiteltiin. Kertoessaan omia elämänkertomuksiaan 
haastateltavat löysivät kadonneita voimavarojaan ja ihmissuhteitaan (Osis & Stout 
2001) ja haastoivat samalla tutkijan itsetutkiskeluun (Hallberg 2001).
Vanhustutkimus ja tutkijan ammattietiikka
Pietarinen (1999) esittää kahdeksan yleistä eettistä vaatimusta: älyllisen kiinnostuk-
sen vaatimus, rehellisyyden vaatimus, tunnollisuuden vaatimus, vaaran eliminoi-
minen, ihmisarvon kunnioittaminen, sosiaalisen vastuun vaatimus, ammatinhar-
joituksen edistäminen ja kollegiaalinen arvostus. Rehellisyyden ja tunnollisuuden 
vaatimukset tulivat esiin erityisesti aineiston hankinnan ja analysoinnin vaiheissa, 
jolloin pyrin tarkkuuteen ja huolellisuuteen sekä aineiston kokoamisessa ja tulkin-
nassa että tutkittavasta ilmiöstä jo olemassa olevan aiemman tiedon lainaamisessa 
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ja soveltamisessa. Haastateltavien suostumuksen jälkeen nauhoitin suurimman 
osan haastateltavien kertomuksista ja pyrin litteroimaan haastattelut mahdolli-
simman huolellisesti välittömästi haastattelutilaisuuden jälkeen. Neljästä muis-
tiinpanoihin perustuvasta haastattelusta tein tarkemman selostuksen heti kotiin 
päästyäni. Vaikka tutkimuksen käytäntö ja sen rekonstruointi eivät koskaan ole 
Eskolan ja Suorannan (2003, 212) mukaan täysin yhtenäiset, pyrin tutkimusrapor-
tissani kiinnittämän erityistä huomiota tutkimusanalyysin kuvaamiseen, jotta 
analyysin seuraaminen olisi lukijalle helppoa ja tutkimusprosessin eri vaiheissa 
tekemäni tutkimukselliset valintani avoimesti arvioitavissa.
Uuden tiedon hankkiminen tutkittavasta asiasta olisi riittänyt motivoimaan 
tutkimustyötäni, mutta erityinen kiinnostukseni ikäihmisiä kohtaan auttoi tar-
kastelemaan ilmiötä entistä enemmän tutkimukseen osallistuvien näkökul-
masta käsin. Kuulun isoäitien kasvattamaan sukupolveen ja elin lapsuuteni 
aikana, jolloin vanhojen ihmisten tarinat korvasivat television lastenohjelmia, 
joten viehtymys eletystä elämästä kerrottuihin tarinoihin kiinnostaa minua yhä. 
Kertomusten tieteellinen tutkiminen vaati perehtymistä narratiivisen tutkimuk-
sen maailmaan, ja ikäihmisten arkielämän tutkiminen puolestaan edellytti sekä 
teoreettista tutustumista vanhenemiseen ja aiempaan vanhustutkimukseen että 
ikääntyneiden arjen jakamista omaisena, työntekijänä, vapaaehtoistoimijana ja 
ennen kaikkea ystävänä.
 Herkästi haavoittuvana ikäryhmänä iäkkäät ihmiset asettivat haastatteluti-
lanteelle erityisiä vaatimuksia (Sarvimäki & Stenbock-Hult 2004). Haastattelun 
kuluessa oli seurattava haastateltavien vointia, tarjottava taukoja tarvittaessa ja 
lopetettava haastattelu kokonaan, mikäli haastateltavan tilanne sitä vaati. Tieto 
ikääntymisen mukana tuomista fyysisistä muutoksista ja vanhuusiän sairauk-
sista toi turvallisuutta haastattelutilanteeseen. Tutkimuksen aineistoa kerätessä 
erään haastateltavan alkava sairauskohtaus keskeytti välittömästi nauhoituksen. 
Haastateltavan pyynnöstä haastattelua jatkettiin myöhemmin hänen toivuttu-
aan, haastatteluja tehtiin kuitenkin vähän kerrassaan usealla haastattelukerralla. 
Osasyynä haastateltavan haluun jatkaa tarinaansa saattoi olla velvollisuuden-
tunne, vaikka kerroinkin hänen voivan luopua osallistumisestaan koska tahan-
sa. Haastattelujen jatkaminen antoi kuitenkin haastateltavalle mahdollisuuden 
”voittaa sairautensa” kokemuksistaan kertomalla ja tilaisuuden toimia tilantees-
sa haluamallaan tavalla. Yhteisestä sopimuksesta nauhurin käytöstä kuitenkin 
luovuttiin myöhemmillä haastattelukerroilla turhan jännityksen poistamiseksi.
Ihmisarvon kunnioittamisen periaatteen mukaan on väärin aiheuttaa vahin-
koa tai loukata tutkittavaa tutkimuksen tarkoituksista riippumatta. Tarkoituksena 
oli toteuttaa tutkimus siten, että kenenkään yksityisyyttä ei loukattaisi missään 
tutkimuksen vaiheessa. Tutkimuksen informantteina olivat ikäihmiset itse, heil-
lä oli tieto tutkittavasta asiasta. Oma tehtäväni oli tallentaa tämä tieto ja kuvata 
se tieteellisiä periaatteita noudattaen tutkimusraportissa. Elämänkertomustaan 
kertovilla ikäihmisillä oli oikeus päättää, mitä he arkielämästään kertovat. Heillä 
oli myös oikeus kieltäytyä tutkimuksesta tai luopua siitä ennen tutkimuksen 
päättymistä.Ennen kaikkea heillä oli oikeus kertoa.
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Kertoessaan omasta elämästään ikäihminen saattaa unohtaa olevansa tut-
kimusaineiston keruutilanteesssa ja paljastaa asioita, joista ei haluaisi tutkijalle 
puhua. Olisi eettisesti väärin käyttää näin saatua arkaluontoista tietoa tutkimuk-
sessa, vaikka se voisikin rikastuttaa aineistoa. (Lawton 2001, 699.) Poistin kaiken 
tutkimuksen kannalta merkityksettömän henkilökohtaisen tiedon, kuten esimer-
kiksi tutkimukseen osallistumattoman puolison yksityiskohtaisen sairauskerto-
muksen, haastattelunauhalta ennen litterointia, samoin sellaiset henkilökohtaiset 
arkaluontoiset asiat, jotka haastateltava tuli vahingossa paljastaneeksi sekä tie-
dot, jotka kertoja itse pyysi poistamaan. Haastateltavien omaa elämänkertomus-
ta sisältävät haastattelunauhat olivat ainoastaan omassa käytössäni ja ne, kuten 
myös muut tutkimukseen osallistuneiden tiedot, hävitetään heti tutkimuksen 
päätyttyä.
Tutkimuksen eettiset kysymykset korostuvat omaelämänkertoja käytettäes-
sä.  Tutkittavien lukumäärä on kvalitatiivisessa tutkimuksessa usein vähäinen, 
jolloin luottamuksen säilyttäminen ja tutkittavien anonymiteettisuoja on tarkoin 
huomioitava tutkimusta tehdessä ja tietoja julkistettaessa.  (Eskola & Suoranta 
2003, 124.) Tutkimuksessa haastatellut, kotona asuvat ikäihmiset, löysin neljän 
eri avainhenkilön välityksellä, kaikkien haastateltavien henkilöllisyys on ai-
noastaan omassa tiedossani ja analysointivaiheessa kertojien nimet muutettiin. 
Pohdin palveluasumisessa asuvien ikääntyneiden anonymiteetin säilymistä, 
mutta käytännössä kaikki tutkimukseen osallistuneet palvelutalon asukkaat ha-
lusivat itse kertoa toisille asukkaille ja henkilökunnalle osallisuudestaan ja jotkut 
osoittivat selvästi pettymystään kuullessaan, ettei heidän nimiään mainittaisi tut-
kimusraportissa.
Tutkimusta tehdessä jouduin pohtimaan myös selvästi pääjoukosta erottuneen 
haastateltavan puheen lainaamista tutkimustekstissä. Tutkimuksen tavoitteena 
oli luoda kuva tutkittavasta ilmiöstä kertojien omasta näkökulmasta. Ikäihmiset 
ovat hyvin heterogeeninen joukko, myöskään kaikki tutkimuksessa haastatellut 
henkilöt eivät olleet samanlaisia. Erilaisuuden esiintuominen ilmentää toisaalta 
rehellistä ja peittelemätöntä avoimuutta sekä moninaisen ihmisolemuksen ja elä-
mäntavan kunnioitusta toisaalta se tuo haasteen helposti tunnistettavan yksilön 
yksityisyyden suojan säilyttämiselle.
 Jouduin eettisen valinnan eteen, kun eräs ikäihminen halusi kovasti tulla 
mukaan tutkimukseen, mutta samalla hän pelkäsi omien kauhistuttavien men-
neisyyden kokemusten olevan liian tuskallisia kerrottavaksi. Vaikka tiesin ker-
ronnan voivan muokata sisäistä tarinaa ehyemmäksi (Hänninen 2002, 45–57.) 
ja toisaalta asioista vaikenemisen voivan lisätä ulkopuolisuuden ja erilaisuu-
den tunnetta (Webster 2001), en halunnut vaikuttaa tämän ikääntyneen, kovia 
kokeneen ihmisen päätökseen houkuttelemalla häntä kertomaan tarinaansa. 
Välillemme olisi saattanut syntyä sensitiivinen, luottamuksellinen suhde, mutta 
omat kokemukseni vaikeita asioita kohdanneen ihmisen auttamisesta rajoittuivat 
ihmisenä ihmiselle olemiseen, ilman tällaisissa tapauksissa kenties tarvittavaa 
terapeuttista koulutusta. Päätin luopua tästä haastattelusta, vaikka uusi kertomus 
olisi tuottanut lisää sisältöä tutkimukseeni. 
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Toinen palvelutalon asukas ei halunnut osallistua tutkimukseen, mutta piti 
kuitenkin tärkeänä saada kertoa minulle elämäntarinansa lähikaupassa koh-
dakkain osuessamme. ”Voi miul ois niin paljon kerrottavaa, mut emmie tutki-
mukseen.” Päättelin tästä yllättävästä kohtaamisesta, että ainakaan se kuva, 
jonka tutkimusta esitellessäni itsestäni annoin (vrt. Aristotelen ethos), ei ollut 
syynä palveluasumiseen muuttaneiden haastattelun pieneen osallistujamäärään. 
Tutkimuksen esittelypuheeni synnyttämillä tunnereaktioilla (Aristoteleen pat-
hos) sitä vastoin saattoi olla kahtalainen vaikutus: toisaalta syntyi halu kertoa, 
kuten äskeisessä esimerkissä kauppamatkalla tapahtui, toisaalta kipeät muis-
tot tuntuivat liian kipeiltä muisteltaviksi, kuten toisen esimerkin asukas koki. 
Argumentaationi (Aristoteleen logos) tutkimukseen osallistumisen tärkeydestä 
ei luultavasti ollut riittävän hyvin perusteltu ja vakuuttava, koska palvelutalon 
asukkaista vain noin kolmannes lupautui haastateltavaksi. En kuitenkaan halun-
nut suostutella ketään mukaan, esitin ainoastaan tutkimukseni suunnitelman ja 
jätin valinnan osallistumisesta heille itselleen.
Eettistä reflektiota tarvitaan sekä tutkimuksen perusoletuksia että käytännön 
ratkaisuja tehtäessä (Hänninen 1999, 93). Palveluasumisessa asuvien ikäihmisten 
haastatteluja varten tarvitsin eettisen toimikunnan luvan, joten jouduin jo ennen 
tutkimuksen alottamista pohtimaan monia eettisiä kysymyksiä. Tällaisia olivat 
esimerkiksi aineiston hankintaan liittyvät asiat, kuten tutkimuspyynnön esittä-
minen, tutkimukseen osallistuvien valinta ja tutkimuksesta kertominen.  Pohdin 
myös aineiston säilyttämistä, tutkimuksen raportoimista sekä tutkimustulosten 
käyttämistä.  Narratiivinen tutkimus on kuitenkin eettisesti monimutkaista. 
Hyvistä aikeistani huolimatta en voinut ennalta poistaa kaikkia eettisiä haas-
teita eikä kaikkiin tilanteisiin ollut valmista ratkaisumallia (Pietarinen 1990, 81; 
Mäkelä 2008; 40; myös Virokangas 2010 ).
Koko tutkimusprosessin ajan reflektoin valintojani kaikissa vaiheissa myös 
eettisestä näkökulmasta. Tunsin häpeää ja syyllisyyttä siitä, että kokosin ihmis-
ten elämän muutamaan lauseeseen ja voin kuitenkin kuvata siitä vain pienen 
osan. Haastattelutilanteissa olin läsnä jakamassa heidän intiimimpiä kokemuk-
siaan, ja kuitenkin tutkimusta tehdessäni käytin heidän kertomaansa omiin 
tarpeisiini. Uskon silti, että omat häpeän ja syyllisyyden tunteeni olivat merkki 
kunnioituksesta kertojia kohtaan. Jos tutkija tiedostaa eettisen pohdinnan tärkey-
den ja tunnistaa eettiset ongelmakohdat, hän luultavasti tekee eettisesti kestävää 
tutkimusta (Eskola & Suoranta 2003, 52).
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II Kertomusten juonelliset 
kokonaisuudet – 
Narratiivinen päättely
5 Elämäntapatyypit 
ikäihmisten kertomuksissa
”On yhtä monta tapaa elää ja kasvaa kuin on ihmisiä. Oman tavan pitäisi olla jokaiselle 
tärkeä.”(Evelyn Mandel)
Elämäntapa on elämänhistorian, elinolojen, arvojen ja asenteiden pohjalta jär-
jestynyt kokonaisuus. Arvot ja asenteet toteutuvat arjessa tekoina ja valintoina, 
joista elämäntapa koostuu. Tyypillistä tapaa ikääntyä tai tyypillistä ikäihmis-
tä ei ole. Ikääntymisen tapa ei myöskään selity asuinpaikalla; yhtäläisyyksiä 
ja eroja löytyy riippumatta siitä, onko asuinpaikka maaseudulla tai kaupun-
gissa. (Jyrkämä 1996.) Ikääntymisen ympäristönä maalaiskylää tutkinut Leena 
Vuorinen (2009, 135–156) löysi tutkimastaan kylästä neljä erilaista elämäntapaa: 
traditionaalinen, työnteon ja jatkuvuuden varaan rakentunut elämäntapa, per-
heen ja läheisten varaan rakentunut perhekeskeinen elämäntapa, symbolisesti 
ja konkreettisesti ajatellen liikkuva elämäntapa sekä originellielämäntapa, jo-
hon liittyy ”itsellinen yksinäisyys”. Haastateltujen elämäntavat olivat näiden 
elämäntapojen yhdistelmiä. Sirpa Anderson (2007) puolestaan kertoi tutki-
muksessaan yhdestä tyypillisestä, perinteisiin, jatkuvuuteen ja kotona olemi-
seen liittyvästä elämäntavasta kauan yhdessä eläneiden, maaseudulla asuvien 
ikääntyneitten avioparien välillä. Vuorisen traditionaalinen elämäntapa kuvaa 
samankaltaista elämistä (Vuorinen 2009, 22).
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5.1 KERTOMUSTEN KAHDEKSAN ELÄMÄNTAPATYYPPIÄ 
Haastatellessani ikäihmisiä, jokainen heistä kertoi oman ainutlaatuisen tari-
nansa. Kertomuksia kuunnellessani huomasin jo haastatteluvaiheessa viitteitä 
erilaisten elämäntapojen elämäntavan toteuttamisista. Haastatteluista tehtyjen 
muistiinpanojen, tallennetun aineiston kuuntelemisen, litteroinnin ja kertomus-
ten monien lukukertojen jälkeen aineistosta hahmottui kahdeksan erilaista tyyp-
piä. Nimesin nämä vapaasti konstruoidut tyypit niiden keskeistä olemusta ku-
vaavilla nimityksillä. Kukaan haastatelluista ei kuitenkaan edusta sellaisenaan 
mitään tyyppiä, vaan jokaisessa on piirteitä vähintään kahdesta eri tyypistä. 
Seuraavassa taulukossa 5 on kuvattu kunkin vaikutelmanomaisesti hahmotellun 
tyypin keskeistä olemusta kerrotun identiteetin ja kertojan oman toiminnan ku-
vauksen avulla.
Taulukko 5: Tyyppien keskeinen olemus 
identiteetti toiminnan kuvaus elämäntapatyyppi
perinteinen työorientoitunut
talonpoikaiskulttuurinen iden-
titeetti
”Mie nyt oon tällanen vanha 
ukko, mut viel mie pystyn teke-
mää monta hommaa”
talonpoika
perinteinen ahkeran
perheenemännän identiteetti
”Joskus ku mie nään kuka soit-
taa, mie aattelen, et aijai siinä 
mennee tunti taas” 
perheenemäntä
omaan apuun perustuva, voima-
kastahtoisen toimijan identi-
teetti
”Jalka nousee korkeissa kyn-
nyksissä ja korkeet kynnykset 
saa jalan nousemaan”
itsellinen eläjä
tulevaisuudelle avoin, uuden 
oppijan identiteetti 
”Aina löytyy uutta mielenkiin-
toista” 
uudistuja
yhteiskunnallisesti aktiivisen
innostajan identiteetti 
”Mie oon aina tykänny et yleis-
hyödyllistä teen jottain ”
yhteisöaktiivi
sosiaalisen vertaisryhmän 
jäsenen
identiteetti
”Määnpä tuonne baariin, kyllä 
siellä on ukkoja muitakii, siellä 
katkiaa päivä”
ryhmätoimija
sukupolvisidonnainen identi-
teetti
”Ystävät on jo hauvassa eikä 
tuon nuorison kans maksa 
männä haastelemmaa”
vanhaisäntä
eristäytyjän identiteetti ”Ei sitä ennää mittää ossaa 
oottaa, ei jalat vie ei käät toimi 
ei jaksa”
syrjään vetäytyjä
Tyypit erottuivat kerronnaltaan toisistaan, oli kuitenkin vaikea löytää niitä ku-
vaavia yleisluontoisia nimityksiä.  Pohdin moneen kertaan helpommin löydet-
tävien kansanomaisten nimien käyttöä tieteellisessä tutkimuksessa. Ongelmana 
oli toisaalta kansankielisten nimitysten kääntäminen tieteen yleiselle kielelle, 
toisaalta tyyppien kuvaaminen yleisemmällä ilmauksella kadottamatta niistä jo-
takin olennaista ominaispiirrettä. Pohdinnoissani päädyin eräänlaiseen kompro-
missiratkaisuun, jossa nimesin vaikutelmanomaiset tyypit aluksi mahdollisim-
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man yksinkertaisilla nimityksillä, joita käytin pyrkiessäni kuvaamaan tyyppien 
keskeistä olemusta tarkemmassa analyysissa. Vaikutelmanomainen tyyppihah-
mottelu oli kuitenkin vain alustava jaottelu, jota syvensin ja tarkensin tyyppiku-
vausten ulottuvuuksien analyysin avulla.
Tavallisin miestyyppi maaseudulla on talonpojan identiteetin omaava, maa- ja 
metsätaloudesta raskaalla työllä toimeentulonsa hankkinut, hyvässä kunnossa 
oleva itsenäinen toimija. Vanhaisäntä on maanviljelystä luopunut, yhä enemmän 
pihapiirissä aikaa viettävä vanha mies, joka tarvitsee apua jokapäiväisissä toi-
missa. Perusnaistyyppi tässä tutkimussukupolvessa on selkeästi Raamatun ker-
tomuksen Marttaa (Luuk 10: 38) muistuttava perheenemäntä. Perheenemäntiä on 
sekä maalla että kaupungissa, he ovat perinteitä ylläpitäviä, perhekeskeisiä, ah-
keria, toisista huolehtivia työmyyriä. Maaseudun ikääntynyt perheenemäntä on 
mitä todennäköisimmin talonpojan tai vanhaisännän puoliso tai leski. Ajan ku-
luessa osa perheenemännistä on muuttanut taajamaan, osa jatkaa yhä entisessä 
kodissaan totuttua työtään yksin tai nuoren emännän rinnalla. Jotkut perheen-
emännät kadottavat puolison kuollessa otteen elämästään, eivätkä osaa jatkaa 
elämäänsä yksin. Tällaiset syrjään vetäytyjät ovat tyypillisimmillään kaupunkiin 
muuttaneita kerrostaloasukkaita. Vanhaisännät ja syrjään vetäytyvät lesket edus-
tavat vanhuusiällä syntyneitä tyyppejä, perheenemännät ja talonpojat ovat elä-
neet samankaltaista elämää lapsuudesta asti.
Uudistujat puolestaan ovat muussa kuin maa- ja metsätaloustyössä toimineita, 
kaupungeissa tai maaseututaajamissa asuvia, yleensä kansakoulua pidemmälle 
koulutettuja ihmisiä. Tässä tutkimuksessa myös yhteisöaktiivit asuivat kaupun-
gissa, mutta yhtä hyvin heitä olisi voinut löytää maaseudultakin. Sekä uudistujat 
että yhteisöaktiivit ovat toteuttaneet omanlaistaan elämäntapaa koko elämänsä 
ajan; uudistujat ovat liikkuneet paljon, kokeilleet monenlaisia ammatteja, asuneet 
monilla paikkakunnilla ja innostuneet uusista haasteista, yhteisöaktiivit taas 
ovat olleet ”puuhamiehinä” monenlaisessa yhteisessä toiminnassa, kuten erilai-
sissa yhdistyksissä, järjestöissä tai politiikassa. Yhteistä näille tyypeille on vahva 
oman elämänhallinta ja avarakatseisuus sekä halu kokeilla ja oppia uusia asioita.
Itsellisiä eläjiä, samoin kuin ryhmätoimijoita, on sekä maalla että kaupungissa. 
Itselliset eläjät muistuttavat sekä uudistujia että yhteisöaktiiveja; uudistujien ta-
voin he ovat valmiita uusiin haasteisiin, yhteisöaktiivien voimalla he myös toteut-
tavat aikomuksensa, kuitenkin heidän toimintaansa leimaa tietty yksityisyrittäjä-
mäinen itsellisyys. Sosiaaliset ryhmätoimijat haluavat jatkaa sukupuolityypillistä 
”miesporukka-toimintaa” vielä ”työporukoista” ja ”harrasteporukoista” poisjää-
misen jälkeenkin ja yhteiset ”kahvitauot” muodostuvat yhä päivän kohokohdik-
si. Tämän tutkimuksen ryhmätoimijat ovat aloittaneet ”kahvibaarikulttuurinsa” 
vasta vanhuusiällä, mutta heidän kertomansa mukaan samanlaista elämäntapa-
kulttuuria toteuttavat myös keski-ikäiset ja nuoremmat seniorit.
 Ryhmätoimijoiden tavoin yhteen kokoontuvia, alkoholia nauttivia ikäihmisiä 
en yrityksistäni huolimatta tavoittanut haastateltavaksi, vanhimmat tapaamani 
tämän tyypin edustajat olivat ”vasta” varhaisessa seniori-iässä (vanhin 70-vuo-
tias). Päättelin erään alan edustajan tavoin vanhimpien juoppojen ”makaavan 
vihanneksena jossain, kasvavan horsmaa tai tulleen uskoon”. Vaikka tämä van-
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henevien alkoholisoituneiden ihmisten ryhmä tullee olemaan suuri haaste tu-
levaisuuden vanhustyölle, rajasin sen pois tästä tutkimuksesta. En kuitenkaan 
väheksy tämän ryhmän elämäntapojen tutkimisen tärkeyttä, esimerkiksi keski-
iässä alkavaan dementiaan sairastuneiden alkoholistiongelmaisten hoitotarpee-
seen vastaamiseen tarvittaisiin lisää tutkimustietoa.
Asuinpaikalla ei ollut merkitystä ikäihmisten elämäntapaan (vrt. Jyrkämä 
1996), vaan kaikkia elämäntapatyyppejä voi löytyä sekä maalta että kaupungin 
keskustasta. Tutkimuksen vanhaisäntien ja ryhmätoimijoiden tyypit ovat synty-
neet ikääntymisen mukanaan tuoman fyysisen kunnon heikentymisen vuoksi, 
kun taas puolison kuoleman jälkeen alkanut, syrjään vetäytyjien uusi sisäänpäin 
kääntynyt elämäntapa on sitä vastoin edistänyt fyysisen kunnon heikentymistä.
 Jokaisella tutkimukseen osallistuneella ikäihmisellä on oma ainutlaatuinen 
elämänhistoriansa. Kuitenkin heitä kaikkia yhdistää yhteinen kokemus sodasta 
(ks. Roos 1988). Vanhimmat tutkimuksessa mukana olleet osallistuivat sotatoi-
miin rintamalla tai toimivat sotilastehtävissä kotirintamalla. Lapsuuttaan sota-
aikana eläneillä oli kokemuksia evakkomatkoista, kodin jättämisestä ja sotalap-
sena olosta. Tutkimukseen osallistuneiden miesten lapsuus on ollut lyhyt, vastuu 
perheen ”miehenä” on alkanut jo varhain.
”Isä oli kaatunu – olin yheksän – miun pit vanhimpana veljeksenä ruveta töihii et toi-
siille sai ruokaa – kyl se jos 12-vuotias on rahissa, ni mitä arvelet (pyyhkii silmiään) – se 
ol lapsityövoimaa nyt sillon sitä ei olt lapsityövoimaa nyt sitä on” (talonpoika)
Haastatellut ikäihmiset olivat yksimielisiä asioiden kehittymisestä parempaan 
suuntaan ja työn muuttuneen fyysisesti kevyemmäksi.
”Tänä päivänä ei tarvi muuta ku juop kaljaa vaan (naurahtaa) ku ei niil oo mittää muuta 
ni kaljanjuomista” (vanhaisäntä)
Työn arvostaminen on kuitenkin tämän ikäryhmän arvoasetelmien kärjessä ja li-
sääntynyt vapaa-ajan toimettomuus saa osakseen halveksuntaa. Toisaalta tämän 
päivän pitkät työmatkat kaupungista toiseen herättävät koko elämänsä samalla 
paikkakunnalla asuneiden parissa ihmetystä ja ihailuakin. 
”Tuosta tuo naapurin emäntäkkii käyp Kouvolassa töissä ni ei sitä paljon kehtaa ennää 
muualle lähteä – kaupungista junnaa ja kyl se välillä käyp omalla autollakkii ku se 
lähtöö niin eri aikoihin – Kouvolaakii ku lähetää, toistsattaa kilometriä” (vanhaisäntä)
Kertomuksista oli herkästi aistittavissa myös yleinen elämäntyylin muutos in-
dividualistisempaan suuntaan. Tämän tutkimuksen kahdeksasta tyypistä pi-
tempään saman elämäntavan mukaan eläneitä ”perustyyppejä” ovat: talonpojat, 
perheenemännät, uudistujat, yhteisöaktiivit sekä itselliset eläjät. Näistä perus-
tyypeistä myöhemmällä iällä syntyneitä ”johdannaistyyppejä” ovat: vanhaisän-
nät, syrjään vetäytyjät ja ryhmätoimijat. 
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5.2 ELÄMÄNTAPATYYPPIEN ULOTTUVUUKSIA 
Haastatteluvaiheessa syntyneitä mielikuvia erilaisista elämäntapatyypeistä pyrin 
syventämään tarkastelemalla tyyppejä lähemmin haastateltavien esille tuomien 
teemojen suhteen. Tällaisia olivat mm. asuinympäristöön, sosiaaliseen piiriin, 
terveyteen, mielekkääseen tekemiseen, tiedonhankintaan, elämään suhtautumi-
seen ja yhteiskunnan toimintaan liittyvät teemat. Erilaisia tyyppikuvauksia luo-
taessa on hyvä muistaa, että haastateltavien elämäntapa muodostuu useamman 
eri elämäntapatyypin yhdistelmästä. Todellisuudessa jokaisella ikäihmisellä on 
omat persoonallisuuden piirteensä, omat henkilökohtaiset arvostuksensa ja oma 
tapansa elää mielekästä elämää ja toteuttaa itseään, kahta samanlaista tyyppiä ei 
ole. Moninaisuudesta huolimatta voidaan kuitenkin löytää yhteisiä tekijöitä kes-
kenään samantyyppisistä tarinoista. Tarinoita eri ulottuvuuksien suhteen vertai-
lemalla on mahdollista hahmottaa erilaisia elämäntapatyyppejä. 
asuinympäristö
Ikäihmiset viettävät paljon aikaa kotiympäristössään ja asumiseen liittyvillä ma-
teriaalisilla, sosiaalisilla ja psyykkisillä merkityksillä on suuri vaikutus elämisen 
laatuun (ks Lawtonin malli 1991). Asuinympäristön fyysiset ominaisuudet, ku-
ten asunnon mukavuus ja turvallisuus, edistävät kodista huolehtimisen hallintaa 
ja kotitöiden sujuvuutta. Ympäristön miellyttävyys ja kontrolloitavuus lisäävät 
mahdollisuuksia yksilön autonomiaan, liikkumiseen, sosiaalisten suhteiden yl-
läpitoon, mielekkääseen tekemiseen ja oman identiteetin säilyttämiseen. (Tilden 
ym. 2002; Savikko ym. 2006.) Eri elämäntapatyypit arvostavat kuitenkin erilaisia 
asioita asumisensa arjessa. Toisten tyyppien elinpiiri rajoittuu kotiin ja pihapii-
riin toiset liikkuvat pitempiä matkoja kotiympäristön ulkopuolella. Seuraavassa 
kuviossa (Kuvio 4) on kuvattuna eri elämäntapatyyppien liikkumistottumuksia.
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Kuvio 4. Eri elämäntapatyyppien liikkumistottumukset 
Kotona asuvat haastatellut liikkuivat kotinsa pihapiirissä itsenäisesti, palvelu-
asumisessa asuvista osa tarvitsi toisen apua päästäkseen ulos. Kaikille yhteistä 
oli kiinnostus oman kunnon ylläpitämisestä ja yleisesti kaivattiin lisää mahdolli-
suuksia liikunnan harrastamiseen. Syrjään vetäytyjät ja vanhaisännät liikkuvat 
kuntonsa mukaan kodin lähipiirissä, itselliset eläjät sekä ryhmätoimijat liikkuvat 
useimmiten lähellä kotia, talonpojat ja perheenemännät kulkevat joskus myös 
lähiympäristöä kauemmas, yhteisöaktiivit ja uudistujat liikkuvat paljon. 
Useimmat kertojat liikkuivat yksin, puolisonsa, sisarensa tai ystävänsä kanssa, 
yhteisöaktiivit osallistuivat säännöllisesti myös suuremman ryhmän yhteiseen 
liikuntaan. Talonpoikien, perheenemäntien sekä itsellisten eläjien liikunta oli 
sekä hyötyliikuntaa että harrastus. Syrjään vetäytyjät yrittivät vähän liikkua 
terveydellisistä syistä, uudistujat liikkuivat pääasiassa harrastusmielessä, ryh-
mätoimijat päästäkseen paikasta toiseen, huonokuntoiset vanhat emännät ja 
vanhaisännät kuluttaakseen aikaa. 
 
Talonpoikien koti on usein heidän syntymäkotinsa, jossa he jatkavat isiensä 
perinteitä. Fyysisesti ja juridisesti tilan omistus saattaa siirtyä seuraavalle suku-
polvelle, mutta symbolisena ympäristönä (ks. Kim 2000) synnyinkoti säilyy ta-
lonpoikien mielessä ”oikeana kotina”, vaikka he muualle muuttaessaan saatta-
vat käyttää koti – nimitystä uudestakin asuinpaikasta. 
  
Tapio: ”Niin kyl tää ihan tuntuu, et tää on koti.” 
T: ”Tuntuu aina, et tulloo kottii, ku tänne saapuu” 
Tapio (vaimolleen): ”Enks mie aina sano, et lähetää kottii?” 
 
Tapio, talonpoika, kuvaa muuttoa maalta kaupungin keskustan kerrostaloon. 
Muuton jälkeen hän tuntee uuden asunnon kodikseen,  mutta haluaa kuitenkin 
saada puolisoltaan varmistuksen asiasta. Sirkan puheessa pariskunnan entinen 
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Kotona asuvat haastatellut liikkuivat kotinsa pihapiirissä itsenäisesti, palvelu-
asu isessa asuvista osa tarvitsi toisen apua päästäkseen ulos. Kaikille yhteistä 
oli kii st s a   llä itä isestä ja leisesti ai attii  lisää a olli-
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suuksia liikunnan harrastamiseen. Syrjään vetäytyjät ja vanhaisännät liikkuvat 
kuntonsa mukaan kodin lähipiirissä, itselliset eläjät sekä ryhmätoimijat liikkuvat 
useimmiten lähellä kotia, talonpojat ja perheenemännät kulkevat joskus myös lä-
hiympäristöä kauemmas, yhteisöaktiivit ja uudistujat liikkuvat paljon. Useimmat 
kertojat liikkuivat yksin, puolisonsa, sisarensa tai ystävänsä kanssa, yhteisöaktii-
vit osallistuivat säännöllisesti myös suuremman ryhmän yhteiseen liikuntaan. 
Talonpoikien, perheenemäntien sekä itsellisten eläjien liikunta oli sekä hyötylii-
kuntaa että harrastus. Syrjään vetäytyjät yrittivät vähän liikkua terveydellisistä 
syistä, uudistujat liikkuivat pääasiassa harrastusmielessä, ryhmätoimijat pääs-
täkseen paikasta toiseen, huonokuntoiset vanhat emännät ja vanhaisännät ku-
luttaakseen aikaa.
Talonpoikien koti on usein heidän syntymäkotinsa, jossa he jatkavat isiensä 
perinteitä. Fyysisesti ja juridisesti tilan omistus saattaa siirtyä seuraavalle suku-
polvelle, mutta symbolisena ympäristönä (ks. Kim 2000) synnyinkoti säilyy ta-
lonpoikien mielessä ”oikeana kotina”, vaikka he muualle muuttaessaan saattavat 
käyttää koti – nimitystä uudestakin asuinpaikasta.
 
Tapio: ”Niin kyl tää ihan tuntuu, et tää on koti.”
T: ”Tuntuu aina, et tulloo kottii, ku tänne saapuu”
Tapio (vaimolleen): ”Enks mie aina sano, et lähetää kottii?”
Tapio, talonpoika, kuvaa muuttoa maalta kaupungin keskustan kerrostaloon. 
Muuton jälkeen hän tuntee uuden asunnon kodikseen,  mutta haluaa kuitenkin 
saada puolisoltaan varmistuksen asiasta. Sirkan puheessa pariskunnan entinen 
koti maalla on Tapiolle ”henkireikä”, jossa he suuren osan ajastaan yhä viettävät 
osallistuen tilan töihin. Uuden kodin helppoudesta ja mukavuudesta huolimatta 
Sirkan ja Tapion puheessa entinen koti on hyvinvoinnin keskus, jossa on miele-
kästä tekemistä, jonne automatkat suuntautuvat ja jossa saunotaan ja viihdytään.
Muiden perheenemäntien tavoin Sirkka luo ympärilleen kodin kaikkialla: ”Mie 
oon aina sanont, et koti on siellä, mihin omat tavarat viijää”. Perheenemännille 
on kunnia-asia, että koti on siisti, tavarat järjestyksessä ja vieraille tarjottavaa. 
Aina perheenemännät eivät kuitenkaan saa laittaa kotiaan mieleisekseen, vaan 
heidän ahkerat ja toimeliaat ”martta”-tyttärensä, ”martta”-siskonsa tai ”martta”-
miniänsä tekevät sen heidän puolestaan. Uuteen kotiin muutettaessa mukaan 
otetaan ainoastaan tyylikkäimmät, yhteensopivat kalusteet tai sisustetaan koko 
koti uusin tavaroin, vaikka muuttajan rakkaimmat muistot liittyvät usein kaik-
kein vanhimpiin ja kuluneimpiin esineisiin. Harmonisen lopputuloksen vuoksi 
perheenemännät suostuvat toisten ”paremmin tietävien” tahtoon.
Itselliset eläjät sitä vastoin tekevät kodistaan juuri sellaisen kuin itse tahtovat. 
He voivat ripustaa seinilleen lehdistä leikattuja kuvia tai vuorata ne postikorteil-
la ja jättää lasten antamat sisustustaulut muuttolaatikoihin. Itsellisten eläjien kodit 
näyttävät erilaisilta ja tuntuvat kodilta, jossa asukkaat viihtyvät ja tuntevat olonsa 
turvalliseksi riippumatta siitä, onko asuinpaikka kaupungin keskustassa tai syrjä-
kylässä. Kaukana naapureista yksin asuva Miina ei lukitse oviaan yöksi eikä vedä 
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verhoja ikkunoihin, koska ”jos vetäisin verhot ettee, uskosin et siel on joku kurk-
kimassa ja sit vois vaikka pelottaa, mut ehä siel oo ku hirviä ja karhuja (nauraa)”.
Yhteisöaktiivit ottivat puheessaan esiin nykyisen kotinsa epäkohtia, mutta 
olivat silti tyytyväisiä asumiseensa, jonka he olivat olosuhteiden puitteissa jär-
jestäneet niin toimivaksi kuin mahdollista. He kertoivat aikaisemmista asuinpai-
koistaan samalla tavalla arvioiden eikä puheesta välity minkäänlaista entisten 
kotien muistojen kultaamaa glorifiointia, vaikka muuttaminen kodista toiseen on 
ollutkin haikeaa.
T: ”Sie olit niin kiintynyt siun entiseen kotiin”
Loviisa: ”Olin olin”
T: ”Onks tää nyt kuitenkin siun koti, et sie tunnet et tuut kotiin?”
Loviisa: ”Ensimmäinen vuos oli ku tervaa, mie istuin tuolla parvekkeella ja katselin 
tyhjyyteen: – Voi Purola voi Purola (nauraa) mut sithä mie rupesin, et eihä tästä mittää 
tuu ja jottai pittää.”
Loviisa, samoin kuin toisetkin yhteisöaktiivit, selviää asuinpaikan muuttamisen 
synnyttämästä ikävän tunteesta elämäntapansa mukaisella mallilla: tarttumalla 
toimeen ja herättelemällä myös naapuruston mukaan toimintaan. 
Uudistujien liikkuva elämäntapa on luonut selviytymismalleja kotiutumiselle 
uuteen paikkaan. Asunnon fyysisiä ominaisuuksia tärkeämpänä he pitävät ym-
päristön tarjoumia, hyviä sosiaalisia suhteita naapurustoon ja mahdollisuuksia 
päästä toteuttamaan totuttua elämäntapaansa liikkumalla paikasta toiseen omal-
la autolla tai julkisia kulkuvälineitä käyttäen. 
 
Linnea: ”Talossa vallitsee ystävällisyys ja hyvä sopu. Tosin asujaimisto on paljon muut-
tunut ja on uusia asukkaita, joiden nimeäkään ei ole oppinut ja joita ei lainkaan tunne. 
Kun muutaman vuoden taloa hallinnut varas- ja kai huumekopla on saatu häädetyksi 
ja kaikki avaimet uusituksi, tuntuu tosi paljon turvallisemmalta, vaikka nuoren polven 
mahdollinen uhka ajatteluttaa huumeiden yhä lisääntyessä.”
 
Kun uudistuja puhuu kodistaan, hän ei rajaa sitä vain osakehuoneistonsa seini-
en sisäpuolelle, vaan hänen kotinaan on koko kerrostalo asukkaineen. Linnea on 
kokenut konkreettisesti turvattomuutta ”varas- ja kai huumekoplan” asettuessa 
taloon. Tapauksen selvittyä hän on kuitenkin saanut takaisin kadottamansa tur-
vallisuuden tunteen ja hänen huolensa kohteena on pikemminkin kasvavan huu-
meidenkäytön nuorisolle aiheuttamat vaarat ja houkutukset. Tämä kuvaa mieles-
täni uudistujien maailmankuvaa, mikä ulottuu paljon omaa elinpiiriä kauemmas.
Syrjään vetäytyjät ja vanhaisännät viettävät paljon aikaa kotona. Yksin jää-
neen lesken kerronta kodista on hyvin harmaasävyistä ja totista, lämmin kodin 
tuntu on hävinnyt puolison kuoleman myötä. 
Aino: ”Mie en nyt voi oikein sanoa, miten…sanotaa vaik näinikkää, et papan henki lähti 
lopullisest. Mie elin sen ensimmäisen talven niinko…ihan siin niinko…et se niinko…”
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T: ”Se ol siel kanssa”
Aino: ”Niin, se istu tuos tuolissa ja oli pitkällää, se oli niinku se henkinen siinä. Sit ku 
ilma alko valastuu, kirkastuu, se teki pahaa, niinku se pesä hävis siitä, se tunnelma 
siinä. No sit tuota sen kesän mie olin siinä ja sit tuota tuota tuota voimat rupes vähe-
nemmää enkä mie jaksant ees puita heitellä, vaikka ne toi niitä tuonne ja se tul siit 
selvä tarina”
Vähän aikaa kaupungin keskustan kerrostalossa asunut Aino kertoo otteessa 
maalta kaupunkiin muuttamiseen johtaneista syistä, omasta väsymisestään puo-
lison kuoltua ja kodin tunnelman katoamisesta. Ainon fyysinen kunto kesti niin 
kauan kuin hän pystyi vaalimaan ”pesää” ja tunnetta puolison läsnäolosta, ke-
vään valon paljastettua armottoman totuuden Ainon kunto romahti.
 Vanhaisännät selviytyvät kotona puolison ja lasten avustamina ja ovat tyy-
tyväisiä asumiseensa.  Vanhaisäntien kotona elämistä varjostaa kuitenkin pelko 
kunnon huonontumisesta ja pakollisesta muutosta hoitolaitokseen. Antti, kuten 
monet maaseudun vanhaisännät, ovat asuneet koko ikänsä samalla paikalla 
maatöitä tehden, koti ja lähiympäristö ovat heille näkyvä merkki tehdystä elä-
mäntyöstä, muutto muualle tuntuu heistä kuolemaakin pahemmalta vaihtoeh-
dolta. Entisten talonpoikien puolisot sitä vastoin uskovat sopeutuvansa myös 
toisenlaiseen elämään.
”Mie oon ainakii niin sopeutuvainen, et kyl mie varmaankin sopeutuisin sinne, jos 
kerran tietää, et nyt on pakko lähteä, ei voi olla kotona ni kyl se siitä”(Anni)
sosiaalinen piiri
Elämäntapatyypit erosivat toisistaan myös sosiaalisen vuorovaikutuksen, sosiaa-
listen suhteiden ja sosiaalisen roolin sekä sosiaalisten aktiviteetteihin toimijana 
osallistumisen perusteella. Seuraavassa kuviossa 5 on havainnollistettu sosiaa-
listen tapaamisten luonnetta eri tyyppien kohdalla.
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Kuvio 5. Eri elämäntapatyyppien sosiaaliset tapaamiset   
Kukaan haastateltavista ei elänyt täysin erakkona tapaamatta muita ihmisiä. 
Sosiaalisesti aktiivisia ryhmiä olivat yhteisöaktiivit, ryhmätoimijat ja uudistujat, 
vähiten tapaamisia oli syrjään vetäytyjillä, vanhaisännillä ja maaseudun talon-
pojilla. 
 
Talonpojat saavat elämäänsä ilon metsästä ja pelloilta ja ovat iltaisin niin väsy-
neitä, etteivät enää haluaisikaan puolisonsa lisäksi muuta seuraa. Edes muutta-
minen taajamaan ei muuta ikuisten talonpoikien elintapaa ja kaipuuta maatöihin, 
jos siihen on pieninkin mahdollisuus. Talonpojat ovat omasta tahdostaan yksin, 
he viihtyvät luonnossa eivätkä edes kaipaa vilkasta sosiaalista kanssakäymistä, 
niin kuin kaupungin keskustaan muuttanut talonpoika Tapio asian ilmaisee: 
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Kukaan haastateltavista ei elänyt täysin erakkona tapaamatta muita ihmisiä. 
Sosiaalisesti aktiivisia ryhmiä olivat yhteisöaktiivit, ryhmätoimijat ja uudistujat, 
vähiten tapaamisia oli syrjään vetäytyjillä, vanhaisännillä ja maaseudun talon-
pojilla.
Talonpojat saavat elämäänsä ilon metsästä ja pelloilta ja ovat iltaisin niin vä-
syneitä, etteivät enää haluaisikaan puolisonsa lisäksi muuta seuraa. Edes muutta-
minen taajamaan ei muuta ikuisten talonpoikien elintapaa ja kaipuuta maatöihin, 
jos siihen on pieninkin mahdollisuus. Talonpojat ovat omasta tahdostaan yksin, 
he viihtyvät luonnossa eivätkä edes kaipaa vilkasta sosiaalista kanssakäymistä, 
niin kuin kaupungin keskustaan muuttanut talonpoika Tapio asian ilmaisee:
”Mieko en oo kovin innokas, ku moni on, että kahville pitää päästä tuonne jonnekkii ja 
turista porukassa torin reunalla ja, mieko en oo sitä harrastant millonkaa”
Entinen 82 – vuotias talonpoika Hugo kertoi myös ”onnen ajasta” metsätöissä ja 
haikeasta luopumisesta niistä kunnon huonontuessa:
”Ja metässä mie käisin niin mielellää niissä raivaushommissa. Nyt mie en jaksa, mie 
väsyn, ko mie mänen sinne.  Viime syksynnä mie käin siellä vielä sahan kans heilu-
massa… mie en voi muuta sanoa, ku joskus nää päivät on vähän liian pitkiä, ku ei 
kykene ennää töihin, ku mie tuonnosiina vuosina joka syksy menin sinne mettiin ja 
raivaamaa ja kaiken syksyä raivasin jouluu saakka, ni kyllä meni päivät ratevast.”
Kysyessäni Hugolta, mikä on hänestä nyt kaikkein mukavinta tekemistä, Hugo 
vastasi empimättä:
”No mie sanon, et Sarajärven mökki on kaik rakkain paikka miulle täl kertaa. Ja 
Sarajärvi, siellä mie viihdyn… tien vähän polttopuita ja mitä millonkii, on siellä yleen-
sä jotakii tekemistä”  
Entinen talonpoika Hugo voi kesäisin seuralaisen kanssa yhä ajaa omalla autol-
laan puuhastelemaan omalle metsämökilleen luonnon rauhaan toteuttamaan 
oman totutun elämäntapansa mukaista toimintaa. Syksyisten metsätöiden lo-
puttua kunnon huonontuessa, Hugo on, toisin kuin vähän nuorempi talonpoika 
Tapio, täyttänyt syyspäivien tyhjät tunnit tapaamalla kahvibaarissa toisia miehiä:
”Baari on lähellä, mikä on hyvin tärkeä meikäläisellekkii, et tuota, jos ei muuta mäne-
mistä, ni määnpä tuonne baariin, kyllä siellä ukkoja on muitakii, siel katkiaa päivä.”
 
Tutkimuksen toinen vanhaisäntä Antti sitä vastoin viettää hyvin hiljaista elämää 
vaimonsa kanssa kahden.
T: ”Mitä teillä on täällä oikein mieluista tekemistä? Kulluuks päivät äkkiä?                         
Anni: ”Miul kulluu ainakii, et tahtoo olla liikaakii, ei voi sanoa, et on, mieku oon tehnt 
tuota käsityöhommaa, ku miulla on noita lapsenlapsia, ni mie oon tehnt niille”
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Antti: ”Tuo tekköö käsitöitä ja mie pyöräilen aika paljon”.
Anni: ”Tää lähtöö jo aamulla ensimmäiselle pyörälenkille tuonne kylälle”
T: ”Onks siinä joku suunta vai ihan vaan pyöräilet, missä” 
Antti: ”Se on vaan tuossa”
Anni hoitaa kunnon martan tavoin ”huushollin”, laittaa ruokaa, leipoo, siivoaa, 
huoltaa pyykin ja tekee vielä vapaina hetkinään käsitöitä; hänen elämäntapansa 
on säilynyt lähes ennallaan. Antti sen sijaan on joutunut luopumaan omasta roo-
listaan metsätyömiehenä ja maatalon isäntänä. Fyysisen kunnon heikentymisen 
vuoksi hän ei enää kykene tilan töihin, mutta liikkumaan tottuneena hän ajaa 
pieniä lenkkiä polkupyörällä kodin lähistöllä. Lenkeillään hän ei kuitenkaan 
poikkea naapureihin. Ihmettelin sitä, koska kylässä ilmiselvästi asuu monia mui-
takin ihmisiä. Kylä vaikuttaa hyvin elinvoimaiselta, siellä on paljon hyvin hoi-
dettuja taloja, joukossa muutamia äskettäin rakennettuja isoja puutaloja, pihojen 
ympäristö on siisti, tiet ja viljelykset kunnossa. 
T: Eiks täällä käyvä ennää sillee naapureissa?
Anni: Ei täällä oo kettää kävijöitä
Antti: Ne on hauvassa jo
T: Ikäkaverit on hävinneet
Anni: Mie tarkotan, et nuoret on töissä päivät
Antti: Ennen marttaillassakkii kaik penkit ol täys
Anni: Sillon ku miekii tulin tänne, meillä ol marttaillassakkii voi olla yli kolmekym-
mentä ehä nyt ole ku viis kuus.
Anni: Se on sillee, ku on pitkän päivän töissä, niin ei sitä aina tuu lähettyä kylille.
Keskustelusta käy ilmi, että kohta kahdeksankymmentäneljä vuotta täyttävän 
Antin ikäiset miehet ovat jo kuolleet ja kylään on muuttanut uusi, kaupungissa 
työssä käyvä sukupolvi. Samalla perinteiset kylän yhteiset kokoontumiset, kuten 
marttaillat, ovat menettäneet merkitystään. Yhteishenki kylältä ei silti ole kuol-
lut, vaan kyläyhdistys ja hirviseura järjestävät talkootoimintaa, mihin vanhempi 
väestö ei kuitenkaan tunne jaksavansa osallistua.
T: ”Täällä semmonen talkoohenki elää”?
Anni: ”On semmonen, et osa on hirvimiehiä, ni pitää olla hirvimökillä tekemässä jo-
tain ja nyt ko on lavaa korjattu monena kevväänä” 
T: ”Et on sitä semmosta osallistumista, velvotetta samalla”
Anni: ”No sitä on olt vähän niinko liikaakii”
T: ”Et tuntuu, et liian paljon pitäs tehä kaikkea?”
Anni: ”Niin”
Antti: ”Ku parkettilattiakkii on tanssilavalla”
Perinteinen kyläily ja kaikenikäisten yhteiset kokoontumiset tuntuvat vaihtu-
neen suorituspainotteiseen kylätoimintaan, jossa ikääntynyt väestö jää ulkopuo-
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liseksi. Vaikka yhdessä järjestettyihin juhliin ja tilaisuuksiin kutsutaan mukaan 
koko kylän väki, vanhimmat kyläläiset eivät tunne samalla lailla osallisuutta asi-
assa, kun eivät itse ole jaksaneet ottaa osaa talkootyöhön.  
Anni: ”Mitä siihen nyt sannoo, ei meillä tässä oikein oo ikäkaveria montaa”
Antti: ”Ehä niitä ole”
Anni: ”Niin, osa on jo siirtynt”
Antti: ”Ne on jo hauvassa eikä tuon nuorison kans maksa männä haastelemmaa, ne 
haastaat ommaa asjaa”
Maaseudulla ero kaupungissa työssäkäyvän ikäluokan ja vanhan maataloudes-
ta elantonsa saaneen ikäluokan välillä näyttää nykyisin olevan paljon suurem-
pi kuin entisessä maatalousvaltaisessa yhteiskunnassa, jossa vanhat isännät ja 
emännät jatkoivat omaa elämäntapaansa nuorten rinnalla kuolemaansa asti. 
Neljäs, paljon yksin aikaa viettävä ryhmä talonpoikien, vanhaisäntien ja van-
hojen emäntien ohella, on puolisonsa menettäneiden syrjään vetäytyvien ryhmä. 
Syrjään vetäytyjät ovat fiksoituneet voimakkaasti yksin jääneen lesken rooliin. 
He kokevat tarvitsevansa rinnalleen toisen, jonka vanavedessä he kykenisivät pa-
remmin osallistumaan sosiaalisiin tilanteisiin, jonne he yhä kaipaavat: ”Yksinään 
on niin vaikee lähtee, ku pitäs olla se kaveri, jos teatterii ja noihii mänis” (Rauha).
Vaikka syrjään vetäytyjät osallistuvat heille järjestettyyn yhteiseen päivätoi-
mintaan tai muuhun harrasteryhmään, he saattavat sielläkin tuntea olonsa ul-
kopuoliseksi ja vetäytyvät omiin oloihinsa. Heiltä puuttuu oman elämän täysi-
painoinen hallinta.  Leskeksi jääminen on katkaissut välittömästi yhden tärkeän 
suhteen ja roolin eivätkä he ole kyenneet sopeutumaan muutokseen. 
Tutkimuksen itselliset eläjät eivät tunne tarvitsevansa ihmisiä ympärilleen. 
Kuitenkaan he eivät elä erakkoina, vaan halutessaan hankkiutuvat paikkoihin, 
joissa voivat tavata muita ihmisiä. Miinan koti on niin yksinäisellä paikalla, ettei 
siellä liiku vieraita. Saattaa kulua kokonainen viikkokin ilman, että Miina tapaa 
yhtään ihmistä. Miinan poika soittaa äidilleen joka päivä tarkistussoiton, ja ker-
ran viikossa Miina käy naapurikylän miehen kyydissä kirkolla asioilla. Miina 
kuuluu eläkeläisjärjestöön ja on joskus osallistunut sen järjestämiin teatterimat-
koihin. Hän kuuluu myös lauluryhmään, joka käy toisinaan laulamassa vanhuk-
sille palvelutalolla. Kolmen kuukauden välein roska-auto hakee kertyneet roskat. 
”Ei ole naapuririitoja, kun ei ole naapureitakaan… parasta on, kun saa olla oman elä-
mänsä herra ja ottaa välillä tuttujen kanssa kantaa yhteisiin asioihinkin, en kyllä halua 
vaikuttaa asioihin, en nyt niin aktiivinen sentään ole.” 
Maaseudulta kaupunkiin muuttaneet entiset maanviljelijäpariskunnat jatkavat 
usein totuttua työteliästä elämäntapaansa, eivätkä tunne muuttuneensa kaupun-
kilaisiksi, jotka viettävät aikaa puistonpenkillä istuen. Yhdessä haastatellut paris-
kunnat kertoivat elämästään yhdessä toimin toisiaan täydentäen, pitkä yhteinen 
elämä on muokannut kertomuksetkin samansuuntaisiksi (vrt. Anderson 2007).
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Sirkka: ”Sanotaa, että maanviljelijän homma on niin kiintonainen homma, siin oot 
seittemän päivää viikossa kiinni, ni ei siinä jää aikaa ja sit ko on perhe, se on tärkeä, 
niin ei siihen hirveesti jäänyt aikaa.”
T: ”Työ haluatte jatkaa sitä entistä elämäntyyliä, et ku työ astuitte tänne kaupunkiin, 
niin teille ei auennut sellainen ihmemaa.”
Tapio: ”Ei ei ei”
T: ”Etteks työ kaipaa sitä?”
Tapio: ”Eheiei”
Sirkka: ”Esimerkiks tuo satama, ei käyty siellä koko kesänä, vaikka ihmiset sano, et sit 
työ meette satamaan ja sillee – ei oo käyty yhtää kertaa.”
Perheenemännän työmaa jatkuu kaupungin uudessa kodissa kuin ennenkin ja 
talonpoika käy entisellä kotitilalla auttamassa tilan uutta isäntää.
Tapio: ”Se on niinku erona ku asutaa täällä nytte, ni tässä ei oo ne työt aina tuossa nä-
kyvissä, että sitä voip vissii olla niinku vähän rauhallisemmast. Siinä ko vieressä oli, 
se vei ko väkisii mukkaa, jos vaa kyken mitä tekemää.”
T: ”Sit tek enemmän ku jaksokaa”
Tapio: ”Ehkä näin, se ol oikein sanottu, mut nyt myö pojan kans soitellaa ja sovitaa, 
onks mitä sellasta, mitä mie voisin tehhä ja sit mie sitä mään tekemää ja tää lähtöö 
mukkaa jos ei oo muuta tärkiää tässä.”
Sirkka: ”Se on miulla, siinä kun laittaa ruuan ja välipalat ja pesee pyykkiä ja siivoat ite” 
Tapio: ”Astiat tiskaa”
Sirkka: ”Siinä päivä menee”
Tapio: ”Niin”
Kaupunkiin muuttaneen viljelijä-pariskunnan elämä on hyvin kotikeskeistä ja per-
hekeskeistä, heille riittää keskinäinen kanssakäyminen. Sosiaalisesti aktiivisimpia 
elämäntapatyyppejä sen sijaan ovat yhteisöaktiivit, joilla on lukuisia ystäviä, enti-
siä työtovereita sekä harraste- ja yhdistystoiminnan kautta elämän varrelta saatuja 
tuttavuuksia. Yhteisöaktiivit pitävät yhteyttä niin sukulaisiin, saman talon ja naa-
puruston asukkaisiin kuin virallisiin toimijoihinkin, he haluavat pitää elämänsä 
ohjat omissa käsissään ja osallistua myös puuhamiehenä yhteiseen toimintaan. 
”Kellarissa oli sellanen, missä luki käytävässä askarteluhuone, ehä siellä kukaan mi-
tään askarrellut, myö kysyttiin sitä kaupungilta, et eiks myö saatas se, ku myö ruvettas 
pitämään sitä niinku asukastoimikuntaa, niinku semmonen, et se ois vaan tän talon 
ihmisille, ni nythä myö ollaan siellä kolme vuotta istuttu (nauraa) joka torstai puol 
kuus.” (Loviisa)
Ryhmätoimijat tapaavat myös toisiaan lähes päivittäin. Heidän tapaamispaikkan-
sa on julkinen tila, missä voi tavata myös toisia ryhmätoimijoiden pöytäkuntia ja 
muita samassa paikassa asioivia ”ulkopuolisia” ihmisiä. Vaikka ryhmätoimija tu-
lee yksin ryhmän tapaamiseen, hän tietää varmasti kohtaavansa siellä ystäviään. 
Ryhmänä taas on helpompi olla vuorovaikutuksessa vieraampien kanssa. 
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Uudistujien ryhmä on aika heterogeeninen joukko ihmisiä, joita yhdistää liik-
kuva elämäntyyli ja hyvä kognitio. Uudistujilla on toimivat sosiaaliset verkostot 
ja he tutustuvat helposti uusiin ihmisiin, mutta eivät etsi suurten ihmismassojen 
joukkovoimaa. 
”Yläkerrasta saan tarvittaessa siivousapua ja käytän sitä ikkunanpesuun, joulusiivouk-
seen ym. Naapuritalossa asuva autollinen perhe tarjoaa usein apua kauppamatkaan, 
vievät joskus metsä- tai suoretkelle ja pitävät minua ihan aljonaan… Nautin yksinolos-
ta kodin hiljaisuudessa varsinkin kuunneltuani tyttären ison perheen melko äänekästä 
oloa muutaman päivän, vaikka toisaalta voisin sielläkin vain olla seuraten kunkin 
lapsen uusia taitoja ja jatkuvaa nopeaa muuttumista.”(Linnea)
Suhtautuminen yksinoloon vaihtelee eri elämäntapatyypeillä. Talonpojat, itsel-
liset eläjät, uudistujat ja yhteisöaktiivit eivät koe olevansa yksinäisiä, syrjään ve-
täytyjät ja vanhaisännät sen sijaan tuntevat usein itsensä yksinäiseksi. 
Yhteisöaktiivi Loviisa: Päivästä toisee, joskus menee pitempiä aikoja, ettei oo muuta ku 
tätä kotona nyhjäämistä ja semmosta, peset pyykkiä ja käyt mankelissa ja hoijat vaat-
tees siihen kuntoon, et voit mennä jonnekii ja siivoot ja leivot, mie tykkään leipomisesta 
kauheesti ja laitan ruokaa, mie tykkään, et pittää syödä semmosta tavallista ruokaa. 
T: Tää on varmaan hölmö kysymys, ku tietää siun kaikenmaailman harrastukset, tun-
net sie ittes yksinäiseks millonkaan?
Loviisa: En en ikinä!
Yhteisöaktiivin kotona nyhjääminenkin on täynnä toimintaa: siivousta, leipomis-
ta, ruuanlaittoa, vaatehuoltoa. Kotona huolletaan myös vaatteet kodin ulkopuo-
lista toimintaa silmällä pitäen; kodin tehtävä on siis pysynyt samanlaisena kuin 
ennen, työikäisenä. Syrjään vetäytyjä sitä vastoin odottaa toimettomana satun-
naisia kävijöitä.
”Ja että kyllä mää oon kaivannu ja ei kyllähän monet – no mun serkkunikin sano, että 
hän tullee käymään, vaan ei sitä oo tänne tullu …ei ei semmosta yhteyttä oo kun oli – 
sitä tuli viel entiseen kotiin tuli – ei käsketty mitenkään – tuli vaan, että tota ei” (Katri)
Yksinäisyyden kokemuksella näyttää olevan yhteys mielekkääseen tekemiseen 
(vrt. Litwin & Shiovitz-Ezra 2006). Yksin elävä yhteisöaktiivi tai itsellinen eläjä 
ei tunne itseään yksinäiseksi toimiessaan aktiivisesti, kun taas toimeton van-
haisäntä saattaa sitä vastoin kokea yksinäisyyttä parisuhteesta huolimatta. Hänen 
toimijuutensa ja osallisuutensa on kaventunut toimintakyvyn vähentyessä, liik-
kumisen vaikeutuessa, ystäväpiirin kaventuessa ja elinympäristön muuttuessa. 
Samoin syrjään vetäytyvien menetetyt ihmissuhteet ja osin myös toteutumatto-
mat haaveet isovanhemmuudesta lisäävät yksinäisyyden tunteita. (vrt.Victor ym. 
2009; Pajunen 2011.)
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Terveys ja toimintakyky
Ikäihmisen itsenäinen kotona asuminen toteutuu parhaiten silloin, jos hänellä 
on kyky suoriutua itsenäisesti arjen askareista tai kyky ohjata tahtomiensa asioi-
den tekemistä. Vastaavasti palvelutarpeen kieltäminen ei edistä autonomian to-
teutumista.  Haastateltavilla ikäihmisillä oli lukuisia sairauksia, sopiva lääkitys 
mahdollisti kuitenkin aktiivisen toiminnan (Kuvio 6). Sairauksiin ja kipuun suh-
tautuminen vaihteli tyypistä toiseen, Kaikkein terveimmiksi itsensä tunsivat ta-
lonpojat, uudistujat ja ryhmätoimijat. Itselliset eläjät ja yhteisöaktiivit vähättelivät 
vakaviakin sairauksiaan, syrjään vetäytyjille lääkärissäkäynnit tuntuivat olevan 
elämän kohokohtia ja ”erikoissairaudet” lukuisine lääkkeineen osa identiteettiä.
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Kuvio 6.  Eri elämäntapatyyppien lääkkeiden käyttö   
Haastatelluista tyypeistä eniten lääkkeitä käyttäviä oli passiivisimmissa toimi-
joissa, syrjään vetäytyjissä. Myös vanhaisännät käyttivät säännöllisesti lääkkeitä, 
joskin toiminnan väheneminen selittyi vielä enemmän yleisellä raihnastumisella. 
Monella perheenemännällä ja yhteisöaktiivilla oli myös useita sairauksia, joihin 
saatu sopiva lääkitys kuitenkin mahdollisti aktiivisen toiminnan. Itselliset eläjät 
toimivat aktiivisesti huolimatta kivusta tai sairauksista. Talonpojat, uudistujat ja 
ryhmätoimijat kokivat terveytensä hyväksi, talonpoikien ja uudistujien joukossa 
oli aktiivisia toimijoita, jotka eivät käytä lainkaan lääkkeitä, kuten 85 vuotias 
Eero kertoi: ”Lääkkeitä en käytä mitä nyt joskus iltaisin otan tilkan konjakkia 
unilääkkeeksi.” 
 
Yhteisöaktiivi Loviisa odottaa haastattelun aikaan tietoa lääkärin tutkimuksista. 
Hänellä on paljon sairauksia, mutta sopivalla lääkityksellä niistä ei ole haittaa 
aktiiviselle toiminnalle. 
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(nauraa)”
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T: ”Se alkaa rajoittaa sit sitä olemista”
Loviisa: ”Lukeminen on vähän vaikeeta, mut ei se nyt mittää”
T: ”Sie oot kuitenkin sitä mieltä, et sie oot aika niinku kohtuullisen hyvässä kunnossa”
Yhteisöaktiivi: ”No oon, ku tablettia napsin (nauraa) paljon miulla on lääkkeitä, ei oo nyt 
muuta ku se kilpirauhasjuttu ja sit tähän vatsaan yks päivässä semmonen kahenkym-
menen milligramman pikkunen pilleri, miehä paan ne kaikki, ku miehä otan tietysti sit 
vitamiinii ja omegaa ja primaspaanii, se on sellanen verenohennus, mie ennen otin niitä 
disperiinii, mut rupes tuntumaa, ku ne kehu niin niitä primaspania, se on paljon pie-
nemp se pilleri, se ei ainakaa niin vatsan päälle käy, ku miulla on jotain siellä mahassa, 
mie en vaan nyt tiijä, onks se kuolemaks vai mitä, ko ei oo lääkäri vielä soittant (nauraa).”
Yhteisöaktiivi suhtautuu lukuisiin sairauksiinsa huumorilla eikä hän puhu niis-
tä kuin tarinansa sivujuonteena. Syrjään vetäytyjä Aino sen sijaan aloittaa ker-
rontansa sairauksista:
”Pitäs saaha aluesairaalaan semmonen, mikäs, et ihmiset tietäs mennä sille lääkärille 
eikä viskota millo mihinkii… tähä miu tautii on oma lääkärinsä, mut jos normaalii 
sairautee johonkiin pitäs aluesairaalaan, mie en tiijä, mihin”
Ainolla on oma yksityinen erikoislääkäri, jonka luona hän säännöllisesti käy, 
silti hänellä on suuri huoli lääkäriin pääsemisestä ”normaaliin sairauteen” sai-
rastuessaan. Syrjään vetäytyjä palaa kertomuksessaan toistuvasti sairauksiin ja 
lääkärissäkäynteihin, kuitenkaan hän ei haluaisi muuttaa palvelutaloon ennen 
kuin: ”…alan höperöijä ja en pysty, ni sit pieneen omakotitaloon rakennettuun 
hoivakotiin.”
Laitoksissa ja palvelukodeissa asuviin vanhuksiin toisetkin kotona asuvat 
ikäihmiset tekivät selvän eron.
Rauha: ”Kyllähä siellä (vuodeosastolla) ikävä tulle –, enemmän vaan niitä vanhoja 
ihmisiä, ketkä hoipertelivat vaipat housussa ja pitkällee – ja miehiä ja se on just sitä 
niihen elämää ehä siitä oikein ota ei vaikka siitä kertos kuin”
Rauhan kuvaus terveyskeskuksen vuodeosaston väliaikaispaikalla viettämäs-
tään ajasta tuo esiin eronteon ”niiden vanhojen” toisten ja meidän välillä. Rauha 
selviytyy palvelujen turvin kotona ja osaa hyödyntää tuttua tilaa huonokuntoi-
senakin.
”Tuntuu et jos ihmisellä on liikuntakyky silleen niin tälleen on parempi… joskus käypi
mielessä enkä minä niin hyvässä kunnossa oo, tuolla suihkussa käyvessä, mut kun 
on seinät lähellä ja pien suihku niin niistä on hyvä ottaa kiinni (naurahtaa), jos muisti
pellaa ja äly” 
Haastateltujen puheessa muistin huonontuminen koettiin suurimmaksi esteek-
si kotona asumiselle; uskottiin että ”jos vaan muisti pellaa”, niin kaikista eteen 
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tulevista haasteista voitaisiin selviytyä. Terveyden huonontuminen aiheutti kui-
tenkin monelle ikäihmiselle taloudellista turvattomuutta laitokseen joutumisen 
pelon, suurien lääkekulujen ja lääkärissäkäyntien vuoksi.
Aune: ”Oon mie joskus pelänny rahojen loppuvan, ku noihin lääkkeisiin menee niin 
paljon, miulla ois reilusti yli sen katon, jos lääkärikulutkin sais laittaa siihen, mutta kun 
saa vaan lääkkeet ja kun sillä kortilla ei saa mennä lääkärireissuja, viimeks ku menin 
tuonne, se oli vähän yli kymmenen euroa, eri taksit ottaa eri tavalla.”
Yhteisöaktiivin elämäntyyliä jatkuva kipu ja monet vaikeat sairaudet eivät kui-
tenkaan ole saaneet muuttumaan: ”Valitettavast tunnen itteni nuoremmaks, jos-
kus aattelen, et onks tuo noin vanha ja huomaan sit, et olen ite kymmenen vuotta 
vanhempi” (Aune). Koettu terveys ilmaisee ihmisen omaa kokemusta terveyden-
tilastaan, ja sillä on todettu olevan yhteys kuolleisuuteen, toimintakykyyn ja ter-
veyspalvelujen käyttöön. 
mielekäs tekeminen
Mahdollisuus sosiaaliseen ja kulttuuriseen osallistumiseen ja harrastamiseen li-
sää ihmisen hyvinvointia. Mielekäs tekeminen voi olla myös monenlaista huvin 
vuoksi puuhailua tai hyödyllistä työntekoa. Kuviossa 7 on kuvattu eri tyyppien 
toimintaa.
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pien toimintaa. 
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Kuvio 7.  Eri elämäntapatyyppien työnteko ja harrastaminen  
 
Kuvio 7.  Eri elämäntapatyyppien työnteko ja harrastaminen 
Työntekoon painottuva mielekäs tekeminen oli tavallista maaseudulla, jossa siihen 
oli suuremmat mahdollisuudet kuin harrastuksiin osallistumiseen. Talonpojat 
jatkoivat entisiä töitään metsissä ja pelloilla voimiensa mukaan, vanhaisännät 
tekivät mahdollisuuksien mukaan kevyempiä korjaus- ja kunnostustöitä pihapii-
rissä. Perheenemännät hoitivat kotityöt, tekivät käsitöitä, ja osallistuivat joskus 
yhteisiin kokoontumisiin ja retkille. Itsellisten eläjien arjesta selviytyminen vaati 
paljon aikaa ja voimavaroja, sillä heillä oli tarve suoriutua kaikesta itse. 
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Yhteisöaktiivit ja uudistujat osallistuivat monenlaisiin sosiaalisiin ja kulttuu-
risiin aktiviteetteihin myös kodin ulkopuolella. Heillä oli myös tarve oppia uutta. 
Ryhmätoimijat tapasivat ystäviään niin baarissa, kodeissa kuin kesämökeilläkin. 
Syrjään vetäytyvät lesket saattoivat joskus osallistua ikäihmisten päivätoimin-
taan ja ulkoiluun. Joistakin harrastuksistaan, kuten kuorolaulu, soitto, runojen ja 
tarinoiden kirjoittaminen, järjestöjen puheenjohtajuus, sukututkimus, vaateom-
pelu, Pogostan hiihto, marjastus ja kukkaharrastus, ikäihmiset olivat suorastaan 
ylpeitä. 
Tiedonhankinta
Tiedonsaanti mahdollistaa kokemuksen osallisuudesta. Tiedonhankinta liittyy 
olennaisesti siihen, millaisia tiedonhankintakanavia on totuttu käyttämään. 
Ikäihmiset turvautuvat yleisimmin lähellä oleviin tiedonlähteisiin, kuten per-
heenjäseniin ja sukulaisiin. Seuraavaksi eniten turvaudutaan samankaltaisessa 
elämäntilanteissa oleviin ihmisiin ja vasta viimeisenä asiantuntijoihin. Tietoa 
etsitään aktiivisemmin seuraamalla mediaa kuin kääntymällä suoraan asiantun-
tijoiden puoleen. (Niemelä 2006, 157.) Tässä tutkimuksessa asiantuntijoita pitivät 
ensisijaisena tiedon lähteenään ainoastaan yksinäiset syrjään vetäytyvät lesket, 
joilla oli ennestään kokemusta asiantuntijatiedon käytöstä. (Taulukko 6)
Taulukko 6: Tutkimuksen tyyppien ensisijainen tiedonlähde
tiedonetsijä perheenjäsen/
sukulainen
tiedon välittä-
jänä
naapuri/toiset
ikäihmiset 
tiedon välittäjinä
asian-
tuntijalta
saatu 
tieto
itse 
mediasta 
hankittu 
tieto
uudistujat X
Yhteisöaktiivit X
Itselliset eläjät X
Perheenemännät X
Talonpojat X
Ryhmätoimijat X
Vanhaisännät X
Syrjään vetäytyjät X
 
Tärkein informaation lähde kaikille ikäihmisille oli media. Uudistujat, yhtei-
söaktiivit sekä itselliset eläjät etsivät tarvitsemansa tiedon itse. Talonpojat, per-
heenemännät ja vanhaisännät saivat tietonsa useimmiten perheenjäsenen tai 
sukulaisen välityksellä, ryhmätoimijat toisilta ikäihmisiltä. Tähän tutkimuk-
seen osallistuneiden ikäihmisten mediankäyttöä voidaan pitää perinteisenä. 
Kertojat etsivät tarvitsemaansa tietoa lehdistä ja televisiosta. Internetpalveluita 
käytettiin tiedonhankinnassa, yhtä poikkeusta lukuun ottamatta, ainoastaan 
omaisten välityksellä. 
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Hugo: ”Ei kiinnosta emmie rupia semmosee ennää, mie oon sentää  vanha mies”
Maria: ”Minä oon aina sanonu, et opin helpommin lentämään”
Edes tietokoneen käyttäminen työikäisenä ei aina lisännyt tietotekniikan käyttöä 
ikääntyneenä: ”Sen takia, ku mie olin töissä 32 vuotta 2 kuukautta ja kymmenen 
päivää ja siitä 20 vuotta mie istuin tietokoneella, ni mie en” (Loviisa).
Ainoa poikkeus oli palveluasumisessa asuva Milja, jolla oli tietokone ja sii-
hen monia näön huonontumista kompensoivia lisälaitteita. Milja oli rutinoitunut 
tietokoneen käyttäjä, etsi aktiivisesti tietoja internetistä ja halusi rikkoa myytin 
vanhojen ihmisten osaamattomuudesta, haluttomuudesta tai arkuudesta käyttää 
uusinta tekniikkaa. ”Moni sanoo, et hää ei ossaa (hoitaa asioita tietokoneella) tai 
muuta, mut ei se oo ku rupee, jos vain muisti pelaa” (Milja).
Tietotekniikan edut kuitenkin tunnustettiin, vaikka itse ei arkielämän tiedon-
hankinnassa internettiä käytettykään. 
Lauri: ”Metsästyslupa män nyt kymmenvuosittain vanhaks, niin mie soitin ja kysyin, 
mitä pittää tehä, tytär tietokonneella katto sen alun ja nimet ja se män niin äkkiä siellä 
ku mäntii, vähän jouvuttii jonottammaa siellä poliisilaitoksella.”
Internetistä löytyvät asiointiohjeet helpottavat ja nopeuttavat asioiden hoitamista 
eri virastoissa. Laurin tytär oli selvittänyt poliisin hoitamia lupa-asioita koskevat 
ohjeet internetistä, varannut sieltä ajan ja välttänyt turhan jonottamisen poliisi-
asemalla. Ikääntyneet kertoivat lastensa hoitavan myös hankalaksi osoittautu-
neet pankkiasiat internetin kautta tutun toimipisteen sulkeuduttua.
Informaatiokäyttäytymistä kuvaavan teoreettisen mallin mukaisesti arjen in-
formaatiokäytäntöjä ovat: aktiivinen etsintä, aktiivinen seuranta, kohdentumaton 
havainnointi ja informaation saaminen toisen henkilön kautta (McKenzie 2003). 
Mediankäyttö aktivoi ikääntyneitä toimimaan, toisaalta taas informaation läh-
teestä etääntyminen voi johtaa osattomuuteen informaatiosta (Niemelä, R. 2006, 
161–162). Internetin kautta välitetyn tiedon aktiivinen etsiminen ja seuranta eivät 
kuulu vielä tämän päivän vanhimpien ikäihmisten arkiseen informaatiokäyttäy-
tymiseen. Tietokoneen välityksellä saatavan informaation puute näyttää olevan 
tämän ikäluokan kohdalla tavallinen käytäntö.  Televisio oli yleisin tutkimuk-
seen osallistuneiden ikäihmisten aktiivisesti seuraama joukkotiedotusväline. 
”Iltasil katon telkkarista uutiset ja muutakii”
”Mie oon aina kattont tuon pääministerin haastattelutunnin”
”Telkkaria tullee tuijotettua”
”Voi siinähä mie oon nukkunt monta kertaa ku katon telkkaria ja hyvät ohjelmat menee”
” Katon telkkarista uskonnollista ohjelmaa”
” Yleisurheilua mie katon kaikki mitä tulee tuolta telkkarista”
”Nyt saadaan tietää kaikki maailmalta, tapahtui sitä ennenkin, mutta niistä ei tiedetty, 
niin kuin meillä silloin ku oli ne punaset ja valkoset.” 
”No uutiset katon, seittemän uutiset ja sit mie meen nukkumaan”
”Oonha mie opetellut englantia. Miehä oon paljon oppinut tuosta televisiosta”
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Television kautta ikäihmiset tuntevat olevansa mukana yhteiskunnan toimin-
nassa. Moni kertoi informaation luonteen muuttumisesta; nykyisin tieto leviää 
hetkessä ympäri maailman, ennen ei kerrottu edes oman maan tapahtumista. 
Tämä vapaa informaation kulku voi joskus aiheuttaa turvattomuutta (Karisto & 
Tuominen 1993, 65; Laitinen 2003, 55).
”Ku mie aattelen, et eihä ennen tämmösiä ollu, jos siellä nyt joku ois heilunt puukon 
kans jossain, se on pientä siihen nähen, ku ne automaattiaseilla listii kymmeniä ker-
ralla, et kyl se panee ihmisen miettimään, mihin tässä ollaan menossa, eikä sitä saa 
niinku pysäytettyä millään”
Televisio mahdollistaa luonnon tapahtumien seuraamisen silloin, kun mahdolli-
suutta omatoimiseen ulkoiluun ei ole. Televisioon suhtaudutaan kuin ystävään, 
joka voi lievittää yksinäisyyttä ja poistaa pahaa mieltä. 
”Mie rakastan luonto-ohjelmia! Oon nytkii kuullu käen kukkuvan.”(Lempi)
”Joskus…kaipaishan sitä jotain…ettei tarvis yksin olla, tuohan televisio on seurana 
aika mukavasti”(Laura)
”Se on ku toinen ihminen lähtis ko telkkari on mykkä, vaik en mie kato ko iltasilla, 
mut se on niin tärkee kyl”(Aino)
”Kun on paha mieli katselen TV:n hupiohjelmaa”( Miina)
Televisiota katsotaan kuitenkin pääsääntöisesti vain iltaisin, päivällä sen katso-
mista pidetään laiskana ja häpeällisenä.
Runsas television katselu on kuvastanut fyysisesti passiivista elämäntapaa. 
Useat tutkimukset ovat todenneet television katselun olevan yhteydessä moniin 
sairauksiin ja elämänlaadun huonontumiseen.  Runsas television katselu voi 
jopa lyhentää ikääntyneiden elinikää (Wijndaele ym. 2010). Toisaalta televisio voi 
myös aktivoida toimintaan (Niemelä 2006, 159–160).
”Musiikki täällä soi aina, jos ei miun haitari niin radiosta ja telkkarista sitte, joskus 
yhtäaikaakin”(Miina)
”Kyl mie ainakii mielellää laulasin virsiä, telkkarist voip laulaa ja sit muitakii lauluja 
ku siellä on näitä Tartu mikki ja näitä”(Irja)
”Eikäko jos miusta rupee tuntuu yksinäiseltä, mie rupeen soittaa levyjä, vanhaa musiik-
kia ja tanssin itekseni tuolla kammarin puolella vaikka Säkkijärven polkkaa.”(Miina)
Televisiolla on myös oma sosiaalinen luonteensa. Enää ei kokoonnuta kylän ai-
noan televisiolaitteen ääreen odottamaan talon isännän rituaalinomaista televi-
sion paljastamista suojahupun alta ja laitteen käynnistämistä ”lämpenemään”; 
nyt lähes joka taloudessa on oma televisionsa. Tutkimuksen ikäihmiset kertoivat 
kuitenkin, miten tietyt ohjelmat luovat yhteisöllisyyttä. Kuin yhteisestä sopimuk-
sesta lähdetään katsomaan samaa ohjelmaa, josta taas seuraavalla kerralla tava-
tessa voidaan keskustella. Ne, jotka eivät katso ohjelmaa, tuntevat jäävänsä yksin. 
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”Sieltä ne lähtöö aina niitä Kauniita ja rohkeita kattomaa” (Aatu). Yhteinen jaettu kat-
selukokemus voi syntyä yli sukupolvien, jopa yli kuolemanrajan, kuten Aune kertoi. 
”Television ohjelmat joskus itkettävät, isäkin itki joskus, ku Suomi voitti hiihtokisat” 
(Aune).
Televisio on kuin ystävä, joka kertoo kotiseudun uutiset ja maailman tapahtumat, 
sieltä voi katsella lempisarjoja, urheilua ja uskonnollisia ohjelmia. Televisiosta voi 
seurata politiikan tekoa, kuunnella musiikkia, laulaa ja tanssia mukana. Televisio 
karkottaa pahan mielen ja ikävän, usein sen ääreen nukahtaa ja odotetut ohjelmat 
menevät sivu suun. Kerrottujen kuvausten mukaan tämän tutkimuksen ikäih-
misten elämä ei ole passivoitunut televisiota katsellessa, sen sijaan televisio on 
tarjonnut heille monenlaisia virikkeitä ja aktivoinut toimintaan (vrt. Niemelä 
2006, 164). Samanaikaisesti kuitenkin järkyttävät uutiskuvat saavat aikaan turvat-
tomuutta, mikä ilmenee huolestuneisuutena (Laitinen 2003, 49). Pitkään eläneet 
ikäihmiset ovat kuitenkin selviytyneet elämänsä aikana monenlaisista vaarois-
ta, eivätkä uhkakuvat aiheuttaneet heille suoranaista pelkoa tai ahdistusta (vrt. 
Karisto & Tuominen 1993, 88).
Ikäihmisen omalle elämäntavalle ominaiset arvot, asenteet ja intressit 
määrittävät niitä tapoja, joilla hän pyrkii tyydyttämään mahdollisia tiedon-
tarpeitaan. Tiedonlähteet ja tiedonhankintakanavat valitaan aiempien ongel-
manratkaisutilanteiden perusteella. Tiedonhankinnan suunnitelmallisuus 
ja aktiivisuus voivat kuitenkin vaihdella eri tilanteissa (Haasio & Savolainen 
2004, 126–128). Haastateltavien joukossa oli ainoastaan yksi talonpoika, joka ei 
koskaan katso televisiota. Tarvitsemansa tiedon hän etsii sanomalehdestä (in-
formaation aktiivinen etsintä), useimmin hän kuitenkin seuraa radion uutisia, 
selaa sanomalehden rutiininomaisesti (informaation aktiivinen seuranta) tai 
saa informaatiota puolisonsa tai lastensa välittämänä (informaation saaminen 
toisen henkilön kautta). Metsien mies kertoi myös puolisonsa kuulleen sattu-
malta paikallisuutisista omaa kuntaa koskevia tärkeitä tietoja kotitöitä tehdes-
sään (kohdentumaton havainnointi) ja informoineen niistä metsästä palaavaa 
miestään (informaation saaminen toisen henkilön kautta). Tietoa on saatavilla 
useasta lähteestä eikä yhden informaatiolähteen informaatiosta pidättäytymi-
nen (ks. Niemelä, R. 2006, 161–162) ole kokonaan estänyt äskeisen esimerkin 
talonpojan informaation saamista. Aktiivisena toimijana hän on kyennyt hyö-
dyntämään muita tiedonhankkimistapoja.
 Sanomalehden rooli ikäihmisten kertomuksissa oli enemmän jokapäiväinen 
arkirutiini kuin informaation tuottaja. Monet kertoivat tilaavansa entisen koti-
seutunsa paikallislehden, jotta voivat seurata tapahtumia kotikunnassaan.
”Kolme kuukautta olin ilman lehteä ja sit ku tulin tänne kaupunkiin, tilasin lehden…
Nyt sit yks kaveri kysy jostain ilmoituksesta, et katoit sää, sanoin, etten enää niin tark-
kaa lue, lättään vaan. – Mitä sää sit niin kallista lehteä tilaat, ku et lue tarkkaan?” (Irja)
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Paikallislehden roolia ei välttämättä mielletä uutisten välittäjänä, lehti toimii pi-
kemminkin siltana entiseen tuttuun maailmaan; perheuutispalstoilta ja kuolinil-
moituksista luetut nimet tuovat mieleen muistoja kadonneesta ajasta, koulujen 
ruokalistat ja sarjakuvat vievät hetkeksi lapsuuden maisemiin. Lehti on kuin 
vanha ystävä, jonka halutaan pysyvän samanlaisena. Muutokset lehden ulko-
asussa koetaan voimakkaasti ja saatetaan jopa ottaa yhteyttä lehden toimituk-
seen: ”Muuttivat tuon lehen paperin ohkasemmaks ja soitin heti päätoimittajalle, 
sielkii paisto aurinko” (Lempi).  Puhelinsoitto mahdollisti tutun murteen kuule-
misen ja pienen ”vierailun” entiselle kotiseudulle.
Monet haastatelluista kertoivat vaihtavansa sanomalehteä päivittäin naapu-
rinsa kanssa, mikä tasaa kustannuksia, tuo yksin asuvien elämään sosiaalisen 
vuorovaikutussuhteen sekä jatkuvuutta ja säännönmukaisuutta. Samalla saa-
daan informaatiota sekä itse lehteä lukemalla että keskustelemalla lehden sisäl-
löstä toisen lukijan kanssa.
 Tavoitteellinen tiedon etsiminen ja saadun tiedon käyttäminen ei kuitenkaan 
aina suju ongelmitta (Haasio & Savolainen 2004). Kaikki tutkimuksen ikäihmi-
set saivat etsimättäkin paljon informaatiota eri lähteistä, mutta ongelmia syntyi 
oikean tiedon löytämisestä ja soveltamisesta omaan elämään.  Internet on vii-
meisen kymmenen vuoden aikana vakiinnuttanut paikkansa johtavana tiedon-
lähteenä. Tässä tutkimuksessa mukana olleet ikäihmiset eivät kuitenkaan olleet 
tottuneita tietokoneen käyttäjiä, niinpä ikäihmisiä koskevan tiedon siirtäminen 
kokonaan internettiin vaikeuttaisi heidän informaation saamistaan ja voisi johtaa 
osattomuuteen informaatiosta.  
Tarpeenmukaisten palvelujen hankinta
Toimivat palvelut ja yhteiskunnan huolenpito ikääntyneestä tuottavat hyvin-
vointia, kun taas palvelujen väheneminen, sopivien palvelujen puute, palvelu-
jen korkea hinta, työntekijöiden vaihtuvuus palveluissa, saamatta jäänyt apu 
ja yhteiskunnan eriarvoistava politiikka kaventavat ikäihmisen hyvinvointia. 
Ikäihmiselle kotona asumisen kannalta keskeisiä palveluja ovat kauppa-, posti-, 
pankki-, apteekki-, sairaanhoito-, koti-, liikenne-, liikunta- ja kulttuuripalvelut. 
Hyvinvoivana kotona asuminen edellyttää mahdollisuutta omatoimiseen asioi-
den hoitamiseen tekemällä asiat itse tai ohjaamalla toisia tahtomallaan tavalla 
sekä aineellista varmuutta toteuttaa tarpeensa. 
Palvelujen hankinnassa ikäihmisiä avustavat omaiset, naapurit, ystävät, koti-
hoidon työntekijät, terveydenhoitohenkilöstö ja muut asiantuntijat. Taulukossa 7 
on kuvattuna tutkimuksen ikäihmisten palvelujen hankkiminen tyyppien mu-
kaan jaoteltuna.
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Taulukko 7: Tutkimuksen tyyppien palvelujen hankinta
Palvelun 
tarvitsija
Palvelun hankinnassa avustaa/palvelun hankkii
perheenjäsen/
sukulainen
naapuri/
toiset ikäihmiset
asiantuntija itse
Uudistuja X
Yhteisöaktiivit X
Itselliset eläjät X
Perheenemännät X X
Talonpojat X X
Ryhmätoimijat X X
Vanhaisännät X
Syrjään vetäytyjät X X
Uudistujat, yhteisöaktiivit sekä itselliset eläjät hankkivat tarvitsemansa palvelut 
itse. Perheenemännät ja talonpojat etsivät yhdessä puolisonsa kanssa tarvittavat 
palvelut ja pyytävät tarvittaessa apua lapsiltaan, lastenlapsiltaan, sisaruksiltaan 
tai muilta sukulaisiltaan. Syrjään vetäytyjät luottavat perheenjäsenten lisäksi 
myös asiantuntijoihin, ryhmätoimijat tukeutuvat usein vertaisryhmään. (vrt. 
taulukko 2.) Vapaaehtoistoiminta oli tutkimuksessa mukana olleille ikäihmisille 
yleensä tuntematonta.
T: ”Mites vapaaehtoistoiminta? Onks siulla ollu vapaaehtoisystävää?”
Rauha: ”No ei sillee, jotta tietäsin ees, mitä se tarkoittaa.”
T: ”Sie et tiijä?”
Rauha: ”En”
Tutkimuksessa haastatellut tyypit erosivat toisistaan myös palvelujen käytön 
suhteen (Taulukko 8).
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Taulukko 8: Eri elämäntapatyyppien palvelujen käyttö
Elämäntapatyyppi Vanhuspalvelujen 
käyttö
Yleisten palvelujen (kuten esimerkiksi 
kauppa-, posti-, pankki-, apteekki-, 
julkinen liikenne-, kulttuuri-, kodin 
kunnostus ja siivouspalvelut) käyttö
Talonpojat – X
Uudistujat – XX
Yhteisöaktiivit – XX
Itselliset eläjät – X
Ryhmätoimijat – X
Perheenemännät X XX
Vanhaisännät X X
Syrjään vetäytyjät XX X
XX käyttää enemmän kuin toiset, X käyttää jonkin verran,– ei käytä
Fyysisesti aktiiviset talonpojat ja hyvän kognitiivisen toimintakyvyn omaavat 
uudistujat eivät tarvitse vanhuspalveluja. Yhteisöaktiivit, itselliset eläjät ja ryhmä-
toimijat eivät puutteista huolimatta halua ikäryhmälleen suunnattuja palveluja. 
Perheenemännät olivat valmiita ottamaan vastaan tarjotut palvelut. Vanhuksille 
suunnattuja palveluja käyttivät eniten syrjään vetäytyjät ja vanhaisännät. Ilman 
omaisilta ja yhteiskunnalta saatavaa tukea ja hoivaa heidän arjesta selviytymi-
sessään olisi suuria vaikeuksia. Nämä huonokuntoiset ikäihmisten ryhmät käyt-
tävät ensisijaisesti vanhuspalveluja, muiden tarvitsemiensa palvelujen, kuten 
esimerkiksi kauppa-, posti-, pankki-, siivous- ja kodinhoitopalvelujen hankki-
misessa, he saavat apua myös omaisilta, sukulaisilta tai ystäviltä. Uudistujat ja 
yhteisöaktiivit käyttävät paljon yleisiä palveluja ja ovat huonokuntoisina valmiita 
vastaanottamaan tarvitsemansa vanhuspalvelut, sitä vastoin itselliset eläjät halu-
avat selvitä kaikesta itse.
alkoholin käyttö
Tutkimuksessa mukana olleilla ikäihmisillä ei tiettävästi kenelläkään ollut alko-
holiongelmaa, kuitenkin osa kertojista otti itse asian puheeksi. Talonpojat ja ryh-
mätoimijat tekivät selvän eron itsensä ja alkoholia käyttävien välillä. Uudistujat 
ja yhteisöaktiivit kertoivat oma-aloitteisesti suhteestaan alkoholiin, sen sijaan 
vanhaisännät puolisoineen eivät halunneet lainkaan vastata alkoholin käyttöä 
tiedustelevaan kysymykseen. Taulukossa 9 on kuvattu eri tyyppien alkoholin 
käyttö ja tupakointi.
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Taulukko 9: Eri elämäntapatyyppien alkoholin käyttö ja tupakointi
Elämän tapa tyyppi käyttää 
alkoholia
ei käytä alkoholia ei kerro tupakoi
Uudistujat X ”lääkkeeksi”
Yhteisöaktiivit X ”kohtuudella” X
Itselliset eläjät X
Perheenemännät X X X
Talonpojat X
Ryhmätoimijat X 
Vanhaisännät X
Syrjään vetäytyjät X
Kielteisimmin alkoholin käyttöön suhtautuivat talonpojat ja ryhmätoimijat, 
myönteisin kanta oli yhteisöaktiiveilla, joista osa myös tupakoi. Uudistujien 
alkoholin käyttö oli hyvin vähäistä ja rajoittui juhlatilaisuuksiin tai ”lääke-
käyttöön”, syrjään vetätyvät lesket kauhistuivat jo kysymystäni alkoholin-
käytöstä. Tutkimuksen itselliset eläjät eivät mielestään tarvitse alkoholia. 
Perheenemännistä osa suhtautui jyrkän kielteisesti alkoholiin, osa myönsi ot-
tavansa joskus ”pienen tilkan viiniä tai olutta, missä on puolet vettä”, osa väisti 
koko kysymyksen tungettelevana.
suhtautuminen elämään
Haastateltavien erilainen suhtautuminen elämään kuvastui sekä haastatteluti-
lanteissa että kertomuksissa (Taulukko 10).
Taulukko 10: Eri elämäntapatyyppien suhtautuminen elämään
Elämäntapatyyppi optimistinen, 
tulevaisuuteen 
suuntautuva 
realistinen, 
nykyhetkessä 
elävä 
pessimistinen, 
menneeseen
takertunut
Uudistujat X
Yhteisöaktiivit X
Itselliset eläjät X
Perheenemännät X
Talonpojat X
Ryhmätoimijat X
Vanhaisännät X
Syrjään vetäytyjät X
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Enemmistö haastatelluista eli vahvasti nykyhetkessä eikä kertomansa mukaan 
juurikaan miettinyt tulevaa. Tässä realistisessa suhtautumisessa elämään oli mu-
kana sekä optimistis- että pessimistissävyisiä kertomisen tapoja.
”On niin mukava suunnitella töitä ja elää omannäköistä elämää” (Miina)
”Jonain päivänä aattelee, et kyl täältä joutas pois, ku on oikein harmaa päivä ja 
sateinen.”(Helena)
Oman aineistoni ryhmistä nykyhetkessä elävät talonpojat ja perheenemännät oli-
vat tyypillisimpiä Vuorisen (2009, 135–156)  ja Andersonin (2007) kuvaamia työn-
tekoon, jatkuvuuteen ja perinteisiin perustuvan elämäntavan edustajia. Totutun 
elämäntavan jatkuminen myös ikääntyessä ylläpitää oman minuuden ja identi-
teetin säilymistä. Perheenemäntien kertomuksista kuvastuu myös vahva, vasta-
vuoroinen suhde muualla asuviin lapsiin, lastenlapsiin ja muihin sukulaisiin.
Ryhmätoimijat eivät tunnu kuuluvan perinteisen eivätkä perhekeskeisen elä-
mäntavan edustajiin. Heidän elämässään keskeiselle sijalle on noussut päivittäinen 
matka kotoa ryhmän kokoontumispaikalle. Heidän elämäntapaansa voisi kuvata 
liikkuvaksi, vaikka heidän elinpiirinsä mahtuukin usein muutaman neliökilomet-
rin alueelle. Monet ryhmätoimijat ovat viettäneet liikkuvaa elämää jo työikäisinä 
rakennus- tai metsätöissä eivätkä he ikääntyneenäkään halua jäädä kotipihalle. 
Yhteisöaktiivit voidaan liittää myös liikkuvaa elämäntapaa edustavien ryhmään, 
heidän kertomuksistaan välittyy liikkuminen ja osallistuminen elämänmenoon 
sekä fyysisesti että ajatustasolla. Eniten liikkuvaa elämäntapaa edustavat kuiten-
kin uudistujat, jotka ovat matkustelleet paljon ja jotkut asuneetkin ulkomailla.
Originelliin elämäntapaan liittyy Vuorisen mukaan ”itsellinen yksinäisyys”, 
samankaltainen oman tien kulkijoiden elämäntapa kuvastuu itsellisten eläjien 
kertomuksista. Huomattavaa on, että itsellisten eläjien kertomukset poikkeavat 
paitsi toisista tyyppikertomuksista myös toinen toisistaan. Näin ollen niitä voi 
pitää originelleina elämäntapakuvauksina. Tyypillistä originellille elämäntavalle 
on yksin toimiminen (Vuorinen 2009, 152). Myös itselliset eläjät nauttivat ”oman 
itsensä herrana olemisesta” ja yksin työskentelystä.
Kertojatyypeistä uudistujat ja yhteisöaktiivit suhtautuivat avoimen myönteises-
ti niin menneen arviointiin, nykyhetkessä elämiseen kuin tulevan ennakointiin-
kin. Tärkeintä heille oli löytää parhaimmat selviytymiskeinot tarpeen vaatiessa. 
”Monen monet lastenkutsut ja retket ovat kirjavoineet vuodet, sitten kihlajaisia, häitä, 
ristiäisiä, rippijuhlia, kotikonsertteja…toivon saavani asua tässä kodissani elämäni lop-
puun asti…hoitaja käy tarvittaessa, ihana ammattilainen, joka pitää yhteyttä lääkäriin 
ja laboratorioon, valmista ruokaa tuodaan kotiin…terveyskeskus vuodeosastoineen 
ansaitsee mielestäni hyvän arvosanan, kunta tuntuu huolehtivan tosi hyvin apua tar-
vitsevista vanhuksista.” (Linnea)
Perheen ja läheisten varaan rakentunut perhekeskeinen elämäntapa voi toteutua 
pitkistäkin välimatkoista huolimatta, kuten tutkimuksen uudistujilla ja yhteisö-
90
aktiiveilla. Uudistujan värikäs elämä kulkee mukana muistoissa ja saamiensa 
palvelujen avulla hän voi kunnon huonontuessakin jatkaa elämäänsä tutussa 
ympäristössä eikä elämä vuodeosastollakaan tunnu pelottavalta vaihtoehdolta.
Päinvastaisesti elämään suhtautuvat syrjään vetäytyjät sen sijaan koki-
vat elämänsä tyhjäksi ja merkityksettömäksi jäädessään yksin puolison kuole-
man jälkeen: ”Mitä tässä nyt on, ku yksin piti jäähä… ei sitä ennää mittää ossaa 
oottaa”(Laura)
Kertomuksista esille tullut syrjään vetäytyvien leskien kertomustyyppi ei 
suoranaisesti näytä liittyvän Vuorisen (2009) elämäntapatyyppeihin. Lasten huo-
lenpito näyttäisi liittävän tämän tyypin perhekeskeiseen elämäntapaan, pyrki-
mys itsestä huolehtimiseen puolestaan itsenäiseen elämäntapaan. Aikaisemmin 
syrjään vetäytyjät ovat eläneet samoin kuin Anderssonin (2007) tutkimuksessa 
kuvaamat kauan yhdessä eläneet, maaseudulla asuvat ikääntyneet avioparit: 
perinteitä jatkaen ja kotona viihtyen. Puolison kuoleman horjuttaessa tuttua ja 
turvallista elämäntapaa lesket eivät osaa jatkaa elämäänsä yksin, eivätkä turvau-
tua muihin läheisiinsä, vaan sulkeutuvat suruunsa eristyksiin ulkomaailmasta. 
Jotkut heistä ovat yrittäneet hakea apua, mutta eivät tunne tulleensa kuulluiksi 
ja ovat lakanneet yrittämästä. Syrjään vetäytyvien leskien yksinäisyyteen ei tun-
nu auttavan osallistuminen päivätoimintaan. Läheisen menettäneiden ryhmiä 
arvostetaan, mutta sielläkään ei omaa henkilökohtaista menetystä voi tarpeek-
si käsitellä. Omien lastensa kanssa he eivät halua asiasta puhua, koska tahtovat 
suojella vanhempansa menettäneitä lapsiaan. Syrjään vetäytyjien kokemaan yk-
sinäisyyteen liittyy sekä emotionaalisia, sosiaalisia, fyysisiä että normatiivisia 
elementtejä. 
Perheen ja läheisten varaan rakentunut perhekeskeinen elämäntapa tuli sel-
västi ilmi vanhaisäntien ja vanhojen emäntien kertomuksissa. Niissä perhekes-
keisyys liittyi perinteiseen sukupolvien väliseen hoivan malliin, jossa nainen 
huolehtii ensin puolisostaan, lapsistaan ja edellisen sukupolven vanhuksista saa-
dakseen itse vanhetessaan hoivaa omilta lapsiltaan ja näiden puolisoilta. Samassa 
taloudessa asuvien, eri sukupolvea edustavien aikuisten yhteiselo ei kuitenkaan 
aina ole kaikkien osapuolien vapaaehtoinen valinta, vaan olosuhteiden aikaan-
saama elämäntilanne, jossa perinteisen kulttuurin vaatimukset painostavat toi-
mimaan tietyllä tavalla. Näissä tilanteissa eri sukupolvien muodostaman per-
heen idea voi jäädä toteutumatta ja perheessä syntynyt jännite luo epäsuotuisan 
ilmapiirin tavoitellun kodikkuuden sijaan. Kahden huonokuntoisen puolisonsa 
kanssa asuva ikäihminen saattaa myös ilman tarvittavaa apua ja tukea joutua 
toimimaan jaksamisensa äärirajoilla. 
  Raihnaistuvat entiset talonpojat yrittävät sinnitellä hoivaavan puolison tuel-
la ja vieraiden avun varaan joutuminen on heille joskus kuolemaakin pahempi 
vaihtoehto. ”Lääkärit ku antas sen pillerin, et ku tulloo huonoks, ottas sen, se ois 
kaiken paras.” Pessimistisimmät tyypit eivät jaksaneet miettiä tulevaisuutta; ny-
kyhetkessä eläminen oli heille vaikeaa ja elämänarvoinen elämä tuntui jääneen 
kauas menneisyyteen.
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Elämäntilanteen ehdot ja niiden rakentuminen ovat vahvasti esillä myös 
Jyrkämän (2007, 205–208) hahmottelemassa toimijuuden modaliteettimallissa. 
Kyseisessä malllissa on keskeistä se, mitä ikääntyvä ihminen osaa, kykenee, 
haluaa, tuntee ja mitä hänen täytyy tehdä ottaen huomioon juuri käsillä olevan 
tilanteen tarjoamat mahdollisuudet ja rajoitukset. Useamman sukupolven muo-
dostaman perheen turvallinen, lämmin, voimavarat huomioiva, vastavuoroiseen 
toimijuuteen kannustava ilmapiiri tukee vanhenevan perheenjäsenen elämän-
hallintaa. Sen sijaan toimijuutta rajoittavat, käyttämättä jääneet mahdollisuudet 
vaikuttavat heikentävästi ikääntyneen elämänlaatuun ja hyvinvointiin. 
 Murtumat ympäristösuhteissa, kuten muutot ja ympäristön muuttuminen, 
koetaan voimakkaasti. Tämä voi horjuttaa erityisesti muistihäiriöisten ikäihmis-
ten turvallisuudentunnetta, vaikka toisaalta pitkän elämän eläneillä on paljon 
opittuja selviytymiskeinoja erilaisia muutostilanteita varten. Ihmisen omat per-
soonallisuudenpiirteet ja yleinen suhtautuminen elämään vaikuttavat sekä sel-
viytymiskeinojen valintaan että selviytymiseen elämän muutoskohdissa. 
5.3 NELJÄ TARINAA SELVIYTYMISESTÄ
Elämänlaadun ulottuvuuksiksi on määritelty oleminen (being), jossa fyysinen, 
psyykkinen ja sosiaalinen ihmisen olemus liittyvät toisiinsa; kuuluminen johon-
kin fyysiseen ja sosiaaliseen ympäristöön (belonging); sekä henkilökohtainen 
kasvu ja elämäntavoitteet (becoming) (Walker & Hennessy 2005, 12–13).
Hyvinvoivana selviytymiseen tarvitaan voimavaroja (Vaarama ym. 2006). 
Fyysisiin voimavaroihin sisältyvät terveydentila ja fyysinen toimintakyky, ku-
ten liikkuminen, syöminen, juominen, nukkuminen, ja erittäminen. Psyykkisiin 
voimavaroihin voidaan sisällyttää esimerkiksi oma minäkuva, elämän tarkoituk-
sellisuudentunne, mieliala, yksinäisyyden kokeminen, suhtautuminen omaan 
vanhenemiseen ja tulevaisuuteen. Sosiaalisiin voimavaroihin liittyvät sosiaaliset 
verkostot, yhteisöön kuuluminen, elämän merkityksellisyyden kokeminen, sosi-
aalinen toiminta, osallisuus ja vaikuttaminen.
 Älylliset voimavarat perustuvat kognitiivisiin toimintoihin, kuten muistami-
nen, oppiminen, havaitseminen, ongelmien ratkaiseminen sekä kyky selviytyä 
uusista tilanteista. Taloudellisia voimavaroja tarvitaan, jotta voidaan hankkia 
elämän perustarpeita, kuten ravinto, asuminen, vaatetus ja kokea elämä turval-
liseksi ja tyydyttäväksi. Elämänkulun aikana karttuneet kulttuuriset voimavarat 
ilmentävät tapaa toimia oman elämäntyylin ja omaksutun kulttuurin mukaisesti. 
Ympäristölliset voimavarat liittyvät sekä fyysiseen että sosiaaliseen elämänlaa-
tuun (Holland ym. 2005, 49).
Tyyppikuvausten ulottuvuuksien analyysia hyväksi käyttäen on alkuperäi-
sistä haastattelukertomuksista muodostettu neljä tarinaa kotona selviytymisestä 
omien voimavarojen avulla (Kuvio 8).
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Kuvio 8.  Ikäihmisten omien voimavarojen hyödyntäminen  
Vasemmalla ylhäällä olevalla Itsenäisten selviytyjien ryhmällä on paljon voimava-
roja. Tämän joukon ulkopuolisen avun tarve on vähäinen. Oikealla alhaalla on 
päinvastainen Avuntarvitsijoiden ryhmä jonka elämänlaadun ja hyvinvoinnin 
säilyttäminen vaatii paljon tukea. Tärkeintä on pyrkiä estämään tilanteen pahe-
neminen entisestään. Vasemmalla alhaalla olevalla Omaan apuun luottajien ryh-
mällä ei ole paljon mahdollisuuksia elämäntilanteensa muuttamiseen parem-
maksi, toisaalta he ovat tyytyväisiä omaan olotilaansa eivätkä pyri sitä aktiivi-
sesti muuttamaankaan. Oikealla ylhäällä olevalla Toisten apuun turvautuvien 
ryhmällä sitä vastoin on sekä paljon voimavaroja että paljon koettua avun tar-
vetta. Joskus esteet omalle, itsenäiselle toiminnalle ovat toimijassa itsessään, 
toisinaan taas fyysisessä tai sosiaalisessa ympäristössä. Mitä enemmän selviy-
tymistä rajoittavia esteitä voidaan poistaa, sitä paremmat mahdollisuudet itse-
näiseen, omaehtoiseen, toimeliaaseen elämään avautuvat. Tällä ryhmällä on 
paljon menetettävää, mutta heidän hyväkseen on myös paljon tehtävissä. Seu-
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saalta he ovat tyytyväisiä oma n olotilaansa ei ätkä pyri sitä aktiivisesti muut-
tamaankaan. Oikealla ylhäällä olevalla Toisten apuun turvautuvien ryhmällä sitä 
vastoin n sekä paljon voimavaroja että paljon koettua avun tarvetta. Joskus es-
teet omalle, itsenäiselle toiminnalle ovat toimijassa itsessään, toisinaan taas fyy-
sisessä tai sosiaalisessa ympäristössä. Mitä enemmän selviytymistä rajoittavia es-
teitä voidaan poistaa, sitä paremmat mahdollisuudet itsenäiseen, omaehtoiseen, 
toimeliaaseen elämään avautuvat. Tällä ryhmällä on paljon menetettävää, mutta 
heidän hyväkseen on myös paljon tehtävissä. Seuraavat kuvaukset eivät ole ke-
nenkään yksittäisen kertojan henkilökohtaisia elämäntarinoita, vaan koostuvat 
eri henkilöiden kertomuksista.
itsenäiset selviytyjät
Itsenäiset selviytyjät ovat ikäisekseen erittäin hyväkuntoisia, heillä on terveet 
elämäntavat, hyvä terveys ja monella vähän tai ei laisinkaan reseptilääkkeitä. 
Monet heistä ovat lapsesta asti osallistuneet työntekoon ja harrastaneet aina lii-
kuntaa, joskus jopa kilpatasolla asti. Itsenäisillä selviytyjillä on yhä tallella hyvän 
kunnon säilyttämisen tarve, ja he pitävät itsestään hyvää huolta ja jatkavat entistä 
liikunnallista, luonnonläheistä elämäntapaansa myös ikääntyneenä.
 Luonto on itsenäisille selviytyjille erittäin tärkeä, ja sinne on tarve ja mahdol-
lisuus edelleen päivittäin päästä. He tiedostavat voimiensa kuitenkin vääjäämät-
tä vähenevän vanhuuden myötä ja pyrkivät varustautumaan siihen jo ennakolta. 
Itsenäisten selviytyjien elämää kuvaa hyvä itsetunto ja elämänhallinta, läheinen 
suhde aviopuolisoon tai elämänkumppaniin sekä vahva turvallisuudentunne. 
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Hyvä kognitiivinen kyky kompensoi vanhenemisen tuomia muutoksia ja fyysi-
sen terveyden huonontumista. He eivät koe vielä tarvitsevansa ulkopuolista apua, 
eivätkä halua ottaa vastaan tarjottuja hoivapalveluja. Puolison voimien heikenty-
essä he ryhtyvät auliisti omaishoitajaksi ja jatkavat sitä niin pitkään kuin mahdol-
lista. Puolisoiden välinen yhteenkuuluvuus ja keskinäinen kommunikointi jat-
kuvat loppuun asti, vaikka toinen joutuisi viettämään elämän viimeiset vuodet 
hoivakodissa. Omaa tulevaisuuttaan itsenäinen selviytyjä ei murehdi. Hän on 
hyvillään, ettei vielä ole tarvinnut ”alistua kotiin tuotavan ruuan orjuuteen” eikä 
”kunnan kodinhoitajien käynnin odotteluun”. Kuitenkin hän kertoo tarvitessaan 
korvaavansa mielellään ”tosi ihanan ja taitavan ammattilaisen” käynnit. 
Osa maaseudulla eläneistä itsenäisistä selviytyjistä jatkaa totuttua elämään-
sä syntymäkodissaan. Osa heistä on joutunut kunnon huonontuessa luopumaan 
raskaista kotitilan töistä ja muuttamaan taajamaan, mutta usein he ovat säilyttä-
neet yhteyden entiseen kotiinsa, jossa he edelleen saavat osallistua talon töihin. 
He omistavat ajokortin ja liikkuvat omalla autolla pitkiäkin matkoja sekä entisel-
le kotipaikalle että asioimaan lähikaupunkiin. Vielä kahdeksankymmenen vuo-
den iässä, taajamaan muutettaessa, vanha auto voidaan jättää nuorelle isännälle 
ja ostaa tilalle uusi kulkuväline. Motiivina on mahdollisuus päästä aina halutes-
saan entiseen kotikylään pois taajamasta. Parisuhteessa elävät miehet luottavat 
puolisolta saatavaan tukeen ja apuun. He jatkavat totuttua elämäntapaansa ja te-
kevät hyvin osaamaansa itsenäistä maataloustyötä vaimon huolehtiessa kotitöis-
tä, tiedon välittämisestä puolisolleen ja yhteydenpidosta ystäviin ja sukulaisiin. 
Leskeksi jääneet miehet opettelevat puolisonsa kuoltua arjessa tarvittavat uudet 
taidot vahvojen voimavarojensa ja sitkeytensä ansiosta. 
Nämä itsenäiset selviytyjät eivät ole saaneet mitään elämässä helpolla, vaan-
heidän elämäänsä on kuulunut puute, monella suoranainen nälkä. Selviytyminen 
ahdingosta on vaatinut kovaa työtä, mutta samalla usko omiin voimavaroihin on 
kasvanut. He ovat voittaneet tiellensä tulleet vastukset ja voivat tuntea tyytyväi-
syyttä ja kenties vähän ylpeyttäkin saavutuksistaan. Moni on kartuttanut omai-
suuttaan ja voi viettää vanhanakin taloudellisesti turvattua elämää. Laakereille 
lepäämään he eivät kuitenkaan mieli, vaan haluavat jatkaa aktiivista toimintaa 
elämän loppuun asti. Kotiseutu on rakas, kotikylästä ollaan ylpeitä ja perinteiden 
uskotaan jatkuvan myös tuleville sukupolville.
Perinteisestä maaseudun elämästä poikkeavaa elämäntapatyyppiä edustaa 
toinen ryhmä itsenäisiä selviytyjiä. Heidän vanhempansa ovat toimineet muussa 
kuin perinteisessä maataloustyössä, niinpä monet heistä ovat muuttaneet asuin-
paikkaa jo lapsuudessa. Monet tyypin edustajat ovat viettäneet liikkuvaa elämää, 
toimineet monenlaisissa työtehtävissä ja olleet aina innostuneita uusista asioista. 
Vielä ikäihmisenäkin he jatkavat samankaltaista elämäntapaa. Myös naiset ovat 
saaneet mahdollisuuden opiskella akateemiseen ammattiin, mikä ei heidän ikä-
polvensa maaseudun naisille ollut tavallista. Kielitaitoiset ja sivistyneet ikäihmi-
set arvostavat kovasti oppimista ja haluavat jatkaa uusien tietojen hankkimista 
yhä ikääntyneenäkin. Huolimatta monista hallitsemistaan tiedoista ja taidoista 
vanhemmat itsenäiset selviytyjät eivät kuitenkaan ole adoptoineet uusinta tek-
niikkaa itselleen. Heillä ei ole tietokonetta eivätkä he käytä kännykkää muuhun 
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kuin soittamiseen. Vaikka tuttavapiirissäkin tietokoneet ovat jokapäiväisessä 
käytössä ainoastaan ”nuorilla seitsemänkymppisillä”, kokevat itsensä nuoreksi 
tuntevat iäkkäät itsenäiset selviytyjät jäävänsä tältä osin ulkopuolelle nykykehi-
tyksessä ”oudoksi kummajaiseksi”.
Itsenäiset selviytyjät ovat hyvin toimeen tulevia, mutta he haluavat elää sääs-
teliäästi. He käyttävät rahaa asumiseen ja terveydenhoitoon saman verran kuin 
keskivertokuluttajat, vähän enemmän matkusteluun, ruokaan, puheluihin ja eri-
tyisharrastuksiin ja paljon enemmän lahjoihin. Taloudellisesti tiukkana aikana 
he tinkisivät viimeksi liikkumisesta, ruuasta ja puhelukuluista, sitä vastoin ”lu-
xuselämä” ei heitä hyvinä aikoinakaan kiehdo. Perhe on heille hyvin tärkeä ja he 
pitävät tiiviisti yhteyttä lapsiinsa ja lastenlapsiinsa. Avarakatseisina itsenäisten 
selviytyjien huolenpito ulottuu myös omaa perhettä kauemmas. He ovat huolis-
saan nykynuorison tulevaisuudesta, vaikka uskovatkin suurimman osan nuoris-
ta olevan kunnollisia ja ahkeria.
 Sosiaaliset itsenäiset selviytyjät auttavat mielellään toisia ikäihmisiä. He an-
tavat tilaamansa aamulehden luettuaan naapurilleen ja kuljettavat kyytiä tarvit-
sevia autollaan asioille. Kerrostalon rappukäytävään tuotu kaunis kukkaistutus 
poistaa tyhjän tilan ongelmaa, herättää myönteisiä tunteita ja tuottaa näin mie-
lihyvää niillekin talon asukkaille, jotka eivät itse enää kykene luonnossa kulke-
maan. Ilahduttaessaan ja auttaessaan toisia, he uskovat saavansa ystävällisyytensä 
takaisin moninkertaisesti. Vaikka itsenäiset selviytyjät ovatkin hyvin tyytyväisiä 
omaan elämäänsä ja uskovat vanhojen ihmisten asioiden olevan Suomessa aika 
hyvin, he ovat kuitenkin huomioineet myös yhteiskunnan kahtia jakautumista.
avuntarvitsijat
Maaseudun miespuoliset avuntarvitsijat eivät raihnaistuttuaan enää pysty en-
tisiin töihin. He asuvat usein syntymäkodissaan itseään nuoremman puolison 
kanssa, joka on kotoisin samanlaisesta maalaiskylästä. Pariskunta on luovuttanut 
maatilansa pojalleen, joka viljelee peltoja, mutta on töissä kaupungissa. Nämä 
miehet ovat huonokuntoisia, useat heistä ovat haavoittuneet viime sodassa. He 
eivät selviytyisi kotona ilman apua, jota he saavat itseään nuoremmilta puolisoil-
taan tai lapsiltaan. Julkisia vanhuspalveluja he käyttävät ainoastaan silloin, jos 
lähiomainen joutuu sairaalaan. 
Ikämiehet ovat lopettaneet autoilun eivätkä juuri liiku kodin lähipiiriä kau-
emmas. Puolisolla ei ole ajokorttia ja pariskunnan suurin huoli onkin kauppaan, 
pankkiin, apteekkiin ja terveyskeskukseen pääsy liikenneyhteyksien huononnut-
tua kunnan karsiessa palvelujaan. Kylän läpi ajava, työikäisille ja koululaisille 
suunnattu linja-autovuoro, ei vastaa ikäihmisten tarpeisiin. Huonokuntoinen 
avun tarvitsija pelkää kuntonsa huononevan entisestään ja puoliso pelkää, ettei 
enää jaksa pitää huolta miehestään. Koko ikänsä samalla paikalla asunut vanha 
mies suhtautuu kielteisesti kotoa pois muuttamiseen, kun taas puolison mielestä 
muutto taajamaan ei olisi yhtä korkea kynnys.
Elämä maalaiskylässä on muuttunut vuosien mittaan. Monet maaseudun kylät 
ovat autioituneet. Toisiin kyliin nuoriso on muuttanut takaisin, vaikka työpaikat 
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ovatkin taajamissa. Uuden sukupolven työpaikat ovat monen kymmenen, jopa 
yli sadan kilometrin päässä lähimmissä kaupungeissa ja peltoja viljellään työn 
ohella tai ne vuokrattu toisille viljelijöille. Ikäihmisten mielestä nuorten palaami-
nen kotikylään on hyvä asia ja kylässä syntyneet toivotetaan tervetulleiksi. Ihan 
yhtä suopeita ei olla kaupungista maalle muuttavia kohtaan. Maataloustöistä 
elantonsa hankkineiden elämässä keskeistä on ollut työnteko, eivätkä he arvosta 
lisääntyvää vapaa-ajanviettoa kesämökkeilyineen.
 Vuosikymmeniä kotikylässä eläessään ikääntyvät pariskunnat ovat osallistu-
neet kylän yhteiseen toimintaan järjestämällä yhteisiä kokoontumisia, kuten om-
peluseuroja ja marttailtoja. Miehet ovat osallistuneet hirvijahtiin ja kylän talkoisiin. 
Nykyisinkin kylissä on yhteistä toimintaa, mutta sukupolven vaihdos ja elämän-
tyylin muutos ovat muuttaneet yhteisön luonnetta. Enää ei vierailla naapureissa ja 
osallistuminen on vaihtunut työtehtävien suorittamiseksi. Voimien hiipuessa van-
hat ihmiset eivät enää jaksa osallistua täysipainoisesti rakennustalkoisiin eivätkä 
näin ollen koe olevansa oikeutettuja menemään myöskään yhteisiin vapaampiin 
tilaisuuksiin, vaikka ne olisikin tarkoitettu koko kylän väelle. Eristäytyminen ky-
läyhteisöstä tuo osattomuutta ja jäljellä olevien muutamien ikätoverien kuollessa 
tai muuttaessa kirkonkylään palvelujen lähelle, ikäihmiset tuntevat itsensä usein 
yksinäiseksi ja muistelevat kaihoten entisiä parempia aikoja.
Osa puolison kuoleman jälkeen yksin jääneistä ikäihmisistä jatkaa elämäänsä 
surren menetyksiään. Puolison kuoltua ei haluta tehdä asioita, joita oli ennen yh-
dessä tehty, eikä myöskään haluta nauttia sellaisesta, mistä puoliso on joutunut 
luopumaan. Jotkut lesket tuntevat syyllisyyttä jopa ikkunasta ulos katsellessaan 
eivätkä halua edes aukaista verhoja ikkunan edestä. Monien lääkkeiden avulla 
yritetään ylläpitää terveyttä. Lapset järjestävät palveluja ja avustavat kodinhoi-
dossa ja asioinnissa. Huolimatta lasten käynneistä kuollutta puolisoaan kaipaa-
vat tuntevat itsensä usein yksinäiseksi ja alakuloiseksi. Heillä olisi tarve puhua 
surustaan, mutta he eivät halua kuormittaa kiireisiä, itsekin menetyksen kokenei-
ta lapsiaan. Joskus yksin jääneet yrittävät pyytää ulkopuolista apua, mutta eivät 
koe tulleensa kuulluksi. Saamatta jäänyt asiantuntija-apu voi estää yrittämästä 
uudelleen eikä vertaisryhmästäkään ole aina tukijaksi. Vaikka lesket ovat toisi-
naan huolissaan myös taloudellisesta tilanteestaan, he ovat valmiita pyytämään 
apua luotettavaksi kokemiltaan asiantuntijoilta asiakasmaksuista huolimatta. 
Ellei tällaisia luottamuksellisia suhteita kuitenkaan ole entuudestaan olemassa, 
apu voi jäädä saamatta.
 Yksi ryhmä apua tarvitsevia ikäihmisiä elää lastensa luona yhteistaloudessa, 
nämä vanhat isännät ja emännät olivat entiseen aikaan tavanomaisia asukkaita 
maalaistaloissa. Kahden sukupolven yhdessä asuminen loi usein jännitettä suku-
polvien välille. Moni haastatelluista yksinasuvista naisleskistä oli itse kokenut yh-
teiselämän appivanhempiensa kanssa eikä halunnut toistaa samaa enää uudelleen 
asumalla yhdessä omien lastensa perheiden kanssa. Yhteisessä taloudessa elävät, 
väistyvät sukupolvet toimivat yhä oppimallaan tavalla ja osallistuvat voimiensa 
mukaan talon töihin. Vaikka vanha sukupolvi on menettänyt valtansa nuorem-
malle polvelle, osa toimii yhä perheen henkisenä johtajana. Toisinaan päätösval-
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tansa perheessä menettäneet ikäihmiset tuntevat itsensä ylimääräisiksi, kaipaavat 
entistä aikaa ja ovat yksinäisiä ja katkeria. Joskus he uskovat omaisten käyttävän 
hyväksi heidän säästöjään. Nuori polvi on päivisin vieraan töissä tilan ulkopuolel-
la ja vanhat viettävät yksin suuren osan ajastaan. Fyysisen kunnon huonontuessa 
he eristäytyvät myös kyläyhteisöstä ja ainoaksi ystäväksi saattaa jäädä televisio.
 Kaikilla avuntarvitsijoilla ei ole lainkaan hoiva-apua tarjoavia omaisia. 
Yksineläville avuntarvitsijoille mukana kulkeva kännykkä tuo turvallisuuden-
tunnetta. Kuitenkaan avun tarvitsemisen hetkellä ei mielessä saata olla ketään, 
kelle soittaisi.
omaan apuun luottajat
Omaan apuun luottajat ovat rohkeita, suorapuheisia ja kantaaottavia. He seuraa-
vat yhteiskunnan tapahtumia, antavat herkästi palautetta ja vaativat tarvitessaan 
laadukasta palvelua. Tämän ryhmän toimijat ovat usein pienituloisia, elävät nuu-
kasti ja tekevät mieluiten kaiken itse. Omaan apuun luottajien suhde omiin lap-
siin on vastavuoroinen. Lapset asuvat usein kaukana eikä heiltä muutenkaan ha-
luta pyytää apua jokapäiväisissä asioissa. Lasten suhteen halutaan säilyttää tietty 
vanhemmuuden tuoma auktoriteettiasema. Vanhempina heistä on itsestään sel-
vää, että he voivat saada apua lapsiltaan, toisaalta he haluavat antaa lastensa elää 
omaa elämäänsä ja myös itse tarpeen tullen avustaa heitä.
Omaan apuun luottajat asuvat yksin, toisinaan kaukana muusta asutuksesta. 
He eivät ole erakkoja, vaikka viihtyvät hyvin yksin. Hetkelliseen ikävään lohtu 
löytyy luonnossa liikkumisesta, käsillä tekemisestä, laulamisesta ja soittamises-
ta. Omaan apuun luottajilla on positiivinen elämänasenne ja he tuntuvat löytä-
vän asioista aina valoisan puolen, nokkeluus ja voimakastahtoisuus auttavat heitä 
selviytymään arjen haasteista. Heillä on elämänasenteena tarttuminen toimeen 
silloin kun sitä tarvitaan. Syrjäkylällä asuva leskinainen linkoaa lumet ja sirkke-
löi talven puut, mutta auttaa myös apua tarvitsevaa lähimmäistään. 
Omaan apuun luottavat ikäihmiset eivät ole huolissaan omasta selviytymi-
sestään. He elävät vahvasti nykyhetkessä, tuntevat olonsa turvalliseksi ja ovat 
tyytyväisiä elämäänsä, vaikka miettivätkin joskus tulevaisuutta kunnon vääjää-
mättä huonontuessa iän myötä. Ongelmia syntyy, kun lapset huolestuvat van-
hempiensa jaksamisesta ja alkavat valvoa ja ohjailla heidän elämäänsä. Joskus 
huolenpito tapahtuu hyvästä syystä, joskus lapset eivät ole selvillä vanhempiensa 
todellisista voimavaroista.
Toinen tutkimuksessa esiintynyt omaan apuun luottavien ikäihmisten ryhmä 
elää taajamassa. Monet heistä ovat entisiä tehdastyöläisiä, jotka eläkkeelle jäädes-
sään haluavat jatkaa totuttua työpaikkakulttuuria ja lähtevät joka aamu baariin 
”kahvitunnille” tapaamaan ystäviään. Tällaista elämäntapaa toteuttavat tutki-
muksen kertojat olivat yksin asuvia, yli 80–vuotiaita leskimiehiä, joiden kertomus-
ten mukaan samanlaista kahvibaarikulttuuria harrastavat myös vähän nuorem-
mat seniori-ikäiset ja myös kertojia vanhemmat miehet siviilisäädystä riippumatta. 
Tieto kokoontumispaikasta leviää kuulopuheiden perusteella; baarissa ko-
koontuvasta miessakista kuullaan usein ystävältä, joka houkuttelee katsomaan 
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millaista paikassa on. Kahvibaarissa käyvät miehet ovat suhteellisen hyväkun-
toisia ja tulevat päivittäin paikalle usein jo ennen baarin aukeamista kävellen, 
pyörällä tai omalla autolla, joskus yli kymmenenkin kilometrin päästä. Heillä 
on kahvilassa nimikkopöydät ja nimikkopaikat ja yhdistävänä tekijänä on jyrkkä 
eronteko alkoholia nauttiviin asiakkaisiin. 
Kahvibaarikulttuuria harrastavat miehet ovat luonteeltaan positiivisia ja so-
siaalisia, monella heistä on eri asunnossa asuva naisystävä. Baarissa käyminen 
on kuitenkin miesten ikioma rituaali, naisia ei näissä tapaamisissa käy. Puolison 
kuoltua kahvibaarimiehillä ei enää ole omaa perhettä, lapsia tai lastenlapsia ei 
ole, he asuvat kaukana tai heihin ei pidetä yhteyttä. Baarin henkilökunta edustaa 
miehille huolehtivaa naissukupuolta, puoliso- ja äitihahmoa, joka ”leipoo joka 
aamu tuoreet piparit”, on iloinen ja kyselee tuttavallisesti kuulumisia, mutta ei 
muuten ota osaa ”ukkojen juttuihin”. 
Naisystävän kanssa voidaan käydä paikoissa, minne ei enää yksin uskallet-
taisi lähteäkään. Parempikuntoinen ystävä tuo turvaa ja auttaa myös hankalis-
sa kotitöissä, esimerkiksi ikkunanpesussa. Muutoin miehet selviytyvät kaikista 
päivittäisistä kotitöistä, siivouksesta ja asioinnista itse. Ruuanlaittotaidostaan 
he ovat suorastaan ylpeitä eivätkä halua syödä baarilla, vaikka siihen olisi tilai-
suuskin. Baari on näille miehille keino päästä ”neljän seinän sisästä ihmisten il-
moille”. Kulkiessaan kahvilaan he saavat itse tärkeäksi kokemaansa liikuntaa. 
Kahvipöydän ääressä kuulutaan ”meidän porukkaan” ja voidaan keskustella 
itseään kiinnostavista asioista toisten samanhenkisten kanssa. Voimakas yhtey-
dentunne rajoittuu kuitenkin ainoastaan saman pöydän ääressä istujiin, muihin 
pöytäkuntiin säilytetään tietty välimatka.
Joissakin baareissa on mahdollisuus laulaa karaokea, tutkimuksen miehet 
eivät kuitenkaan halua julkisesti esiintyä, vaikka laulavat ja soittavat kotonaan 
omaksi ilokseen. Edes laulukuoroon he eivät halua, pyynnöistä huolimatta, osal-
listua. Kahvibaariporukkaan kuuluvilla miehillä on tarve olla tasaveroinen tois-
ten kanssa eikä erottua joukosta tuomalla omaa osaamistaan esille. Oman erin-
omaisuuden esille tuomista ei kenties hyväksyttäisi kahvibaariyhteisössä, jossa 
vallitsee voimakas yhteenkuuluvuuden ja samanlaisuuden kulttuuri.
Nämä miehet elävät vahvasti nykyhetkessä, tuntevat olonsa turvalliseksi ja 
ovat tyytyväisiä elämäänsä, vaikka miettivätkin joskus tulevaisuutta huoma-
tessaan fyysisen kuntonsa vääjäämättä huonontuvan vuosien myötä. Toisaalta 
baarissa voi tavata toisia miehiä, jotka ovat ”pari vuotta vanhempia ja hyvässä 
kunnossa vielä”. Tämä tieto vahvistaa uskoa myös omaan selviytymiseen saira-
uksista huolimatta. Luottamus oman yhteisön vastavuoroiseen apuun, solidaari-
seen tukeen ja jaettuun tietämykseen asioista on vahva.
 Kolmanteen ryhmään omin avuin selviytyjiä kuuluu osallistuvia, tasapai-
noisia ja avarakatseisia ihmisiä, jotka seuraavat maailman tapahtumia, auttavat 
apua tarvitsevia ja järjestävät yhteistä toimintaa. Nämä tarmokkaat toimijat ovat 
kohdanneet elämänsä varrella paljon vaikeita tilanteita, mutta selviytyneet niistä 
kohdistamalla tarmonsa aina uuteen haasteeseen. Heidän olemuksensa viestii 
huoletonta varmuutta ja tilanteen hallintaa.
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Työ on ollut heille hyvin tärkeä osa elämää ja he kertovat siitä hyvin mie-
lellään. He ovat ylpeitä saavutuksistaan saaduista huomionosoituksista sekä 
monista luottamustehtävistään työikäisenä ja vielä ikääntyneenäkin. Nämä yh-
teiskunnallisesti aktiiviset toimijat kuuluvat monien järjestöjen ja yhdistysten 
johtoryhmään, he huolehtivat itsensä ohella naapuruston hyvinvoinnista sekä 
lähialueiden turvallisuudesta, viihtyisyydestä ja siisteydestä. Näiden tarmokkai-
den toimijoiden toiminnantarve on suuri, ja oman terveydentilan huonontues-
sakin he suuntaavat voimavaransa yhteisen hyvän edistämiseen. He aktivoivat 
toisia toimintaan ja ovat avainasemassa omaehtoisen yhteisen toiminnan käyn-
nistämisessä ja ylläpitämisessä asuinyhteisössä. 
Järjestötoiminnan lisäksi näillä toimijoilla on paljon kulttuuriharrastuksia, 
jonne he voivat varsin hyvin lähteä yksinkin. He käyvät teatterissa, konserteissa, 
erilaisissa tapahtumissa, kahviloissa ja näyttelyissä, lukevat paljon kirjallisuut-
ta ja osallistuvat lukupiireihin, toiset heistä kirjoittavat itsekin paikallisiin leh-
tiin. Nämä kulttuuripalvelujen ahkerat käyttäjät kritisoivat kuitenkin palvelujen 
korkeaa hintaa. Television monipuolinen tarjonta korvaa osaltaan luopumista 
elävästä kulttuuritarjonnasta, toisaalta keskusteluissa ollut mediamaksu arvelut-
taa eikä osallistumisen tarve toteudu yksin television äärellä. Nämä ikäihmiset 
käyttävät liikkumiseensa yleensä joukkoliikennettä, minkä mieltävät kuitenkin 
suhteettoman kalliiksi eläkeläisille. Joukkoliikenteen toimivuus, kaluston ja py-
säkkien kunto sekä vuorojen vähentäminen koetaan epäkohtina. Päättäjät saivat 
kritiikkiä myös ikäihmisten näennäisestä suosimisesta, esimerkiksi veteraaneille 
tarjottavia ilmaisia linja-automatkoja eivät monetkaan sodassa olleet enää kykene 
käyttämään hyödyksi.
Sairastuessaan ja fyysisen kunnon huonontuessa moni omaan apuun luotta-
ja on joutunut luopumaan rakkaasta harrastuksestaan. Sairauksia ei kuitenkaan 
koeta aktiivisen toiminnan esteenä vaan hidasteena ja sopivan lääkityksen avulla 
kyetään yhä jatkamaan totuttua aktiivista elämäntapaa. Tuttavapiiriin ja läheisiin 
pidetään tiiviisti yhteyttä, mieluiten asioista kuitenkin huolehditaan itse. Hyvät 
suhteet lapsiin halutaan säilyttää vastavuoroisena ystävyyssuhteena hoivasuh-
teen sijasta. Lapsille halutaan antaa tilaa elää omaa elämää omassa perheessä. 
Jouluisin lapsia muistetaan lahjoin ja kaikki kokoontuvat yhteisen pöydän ym-
pärille. Isovanhemmat hoitavat tarvittaessa lastenlapsiaan, mutta eivät odota las-
ten hoivaavan heitä toimintakyvyn huonontuessa. Yhteiskunnan apua toivotaan 
vain todellisen avun tarvitsijoille, jotka eivät itse kykene asioitaan järjestämään.
Toisten apuun turvautujat
Tutkimuksen toisen apuun turvautujat, iäkkäät naiset, ovat koko ikänsä eläneet 
ahkerasti työskennellen ja tehneet aina jotakin hyödyllistä. He aloittivat kotityöt 
jo pikkutyttönä, siirtyivät nuoruusiässä miniäksi maataloon tai tehdastyöhön, 
jossa työura jatkui kymmeniä vuosia. Varsinaisen työn vähentyessä sama elä-
mäntyyli jatkuu yhä kutomalla sukkia lapsenlapsille ja koko suvulle. Elämässä 
on aina ollut keskeistä työnteko ja toisten hyväksi toimiminen. Mielekkään teke-
misen tarve onkin välttämätön edellytys heidän hyvinvoinnilleen. 
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Toisen apuun turvautuvien elämäntapa perustuu jatkuvuuteen, perhe ja suku 
ovat heille kaikki kaikessa; avioliitossa elävät hoivaavat puolisoaan ja hoitavat 
kotiaan, lapsettomat huolehtivat sisarustensa lapsista ja pitävät tiivistä yhteyt-
tä omiin ikääntyneisiin sisaruksiinsa. Yhteys lapsiin halutaan säilyttää ikään-
tyneenäkin, lapsilta kysytään neuvoja ja lapsiin turvaudutaan hädän hetkellä. 
Joskus hyvää tarkoittavat omaiset rajoittavat läheisensä autonomiaa tekemällä 
päätöksiä heidän puolestaan, vaikka ikäihmisillä olisi itsellään kyky ja halu suo-
riutua tehtävistä omatoimisesti. Omaisten liiallinen puuttuminen voi kääntyä 
päinvastaiseksi ja turvallisuuden sijasta aiheuttaakin turvattomuutta.
Näillä naisilla on kyky sopeutua elämässä eteen tuleviin tilanteisiin tyynesti 
ja selviytyä vaikeistakin asioista. He turvautuvat kuitenkin helposti ”paremmin 
tietäviin”, koska ovat pienestä asti niin tottuneet tekemään. Omien asioiden li-
säksi myöskään politiikka ei heitä erityisemmin kiinnosta, eikä heillä ole tar-
vetta päästä vaikuttamaan yhteisiin asioihin, vaan he jättävät ne mieluummin 
toisten hoidettavaksi. Kuitenkin he jatkavat touhukasta elämäntapaa yhä yksin 
jäädessään. He luovat helposti kontakteja toisiin ihmisiin ja ovat innostuneita 
osallistumaan kaikenlaiseen yhteiseen toimintaan lähipiirin kanssa, jos se vain 
on mahdollista.  Monen harrastaminen on sidoksissa puolison vointiin ja läsnä 
olevan hoivan tarpeisiin. Luontaisen kykynsä ansiosta he sopeutuvat erilaisiin 
olosuhteisiin, mutta menettävät samalla mahdollisuuden elää täysipainoisempaa 
elämää ja jatkaa totuttua elämäntapaansa ja omaehtoista mielekästä toimintaa.
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6 Klassisina tarinatyyppeinä 
lähestytyt kertomukset 
palveluasumisessa
”Tekonsa voi harkita, sanansa voi valita, tunteet kulkevat omia teitään (Sylvi Kekkonen)
Narratiiviselle ajattelulle on tyypillistä henkilön, toiminnan ja ympäristön erotta-
mattomuus. Juonen avulla monimutkaiset tapahtumat voidaan yhdistää ymmär-
rettäväksi kertomukseksi. Neljä klassista tarinamallia − romanssi, komedia, tra-
gedia ja ironia − ovat yleisesti tunnustettuja tarinoiden kertomismalleja.  Tarinat 
poikkeavat loputtomasti toisistaan, mutta narratiivisia struktuureita näyttää ole-
van vain neljä. Ihminen käyttää kulttuurin kautta oppimiaan abstrakteja juonelli-
sia rakenteita ajattelunsa työkaluina tehdessään kertomuksistaan ymmärrettäviä, 
sama kokemus voidaan kertoa erilaisella juonirakenteella. (Bruner 1986, 39, 96.) 
Romanssi ja komedia ovat optimistisia juonirakenteita, kun taas tragedia ja iro-
nia saavat pessimistisen sävyn (Hänninen 1999, 53). Todellisessa elämässä useim-
mat elämänkertomukset ovat eri juonityyppien yhdistelmiä ja juonityyppi voi 
vaihtua kertomuksen kuluessa. Elämä ei ole lineaarisesti tietyn juonen mukaan 
etenevää. Omaa elämäänsä kertova ihminen valitsee elämänsä varrelta itselleen 
merkittäviä tapahtumia ja rakentaa niiden välille yhteyksiä, jotka pitävät tarinaa 
koossa. Jokaisella ihmisellä on omasta elämästä kertoessaan mahdollisuus valita 
narratiivi, jolla hän liittää kokemuksensa nykyhetkeen (Murray 1989, 283).
6.1 ROMANSSI – SANKARITARINA
Romanssissa alkutilanne on harmoninen, mutta pahuuden voimat tulevat sitä hor-
juttamaan. Päähenkilö taistelee voitokkaasti pahaa vastaan ja palauttaa harmoni-
an. Pahan voittanut sankari on osoittanut julkisesti olevansa kyvykäs ja voimakas, 
hän on moraalisesti toisia ylempänä ja saa osakseen ihailua. (Murray 1989.)
Anselmi liittää haastattelun alusta lähtien puolisonsa pariskunnan yhteiseen 
tarinaan: Anselmin kerronta on suurelta osin me-puhetta. Kertomus alkaa per-
heen lukuisista asunnon muutoista:
”Kuusikymmentä vuotta ollaan yhdessä oltu ja tää on neljästoista asunto, missä myö 
nyt täl kertaa asutaan. Me ollaa sellasia muuttajia oltu.”
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Anselmi on vuosia hoitanut huonokuntoista vaimoaan, eikä edes oman kunnon 
huonontuessa olisi tahtonut jakaa hoivavastuuta toisten kanssa. Huolimatta lasten 
pitkään jatkuneista suostutteluista, hän muutti palveluasumiseen vasta vaimon 
kunnon huonontuessa niin paljon, että kotona asuminen oli mahdotonta. ”Tää 
alko mennä siihen kuntoon, ei ennää pystynt olemaa, vielähä mie” (Anselmi).
Anselmin puolison terveydentilan huonontuminen, Anselmin puolisolleen tar-
joaman hoivan riittämättömyys ja ulkopuolisen avun välttämättömyys edustavat 
tarinan ”pahuuden voimia”. Sankaruuttaan Anselmi ilmaisee jo tutustumiskäyn-
nillä palvelutaloon, missä hän kerralla ottaa haltuun paikan ja ilmaisee ohjien 
muutosta huolimatta olevan hänen omissa käsissään.
”Tätä näyttiit tässä ja miehä sanoin heti, et tämä on meidän. Ei meil olt sen suurempaa 
ropleemaa, ko ollaa niin paljon muutettu. Ollaa katottu, et mihin kamat levität, ni siin 
on koti.” 
Anselmilla on alusta asti ollut kova halu rakentaa palvelutalon yhteisöllisyyttä. 
Sopivien kokoontumistilojen puute on osoittautunut suurimmaksi esteeksi yhtei-
sen toiminnan järjestämiselle alun perin asuinkerrostaloksi rakennetussa, myö-
hemmin palveluasumiskäyttöön muutetussa kaupungin vuokratalossa.
”Mie sanon, et tää on siitä paha tää talo, hyvä asunto, kaikilla hirveen hyvä asunto, mut 
semmonen yhteinen tila puuttuu…mie oon aina sanont, et tuolta ruokalasta ku lähtöö, 
niin jokainen menee omaan kammioonsa, et se on siit siinä.”
Anselmi kertoo kuitenkin lukuisista yhteisistä tilaisuuksista, joita hän on talossa 
järjestänyt. Minä -puheella hän korostaa omaa toimijuuttaan ja korottaa itsensä 
joukon johtajaksi sanomalla: ”Minä, minä teen ihan yksin toimintaa, no on täällä 
ehkä yks tai kaks, mitä mie otin mukaan siihen.”
Anselmi on asukkaiden keskuudessa itseoikeutettu johtaja. Ensiksi hän on yksi 
naisvaltaisen asujaimiston viidestä miehestä ja toiseksi hän on hyvin sosiaalinen, 
sanavalmis ja nokkela. Lisäksi hänellä on talossa kovasti arvostettu soittotaito.
”Ainaha ne sannoot, ku mie täällä soittelen, joku jättää oven auki, jotta hyö kuunteleet 
(nauraa), vanhoja kappaleita… täs nää uottaat, jot tuo tuo tuo se soittopeli ja oha mie 
tuol allaal joskus muutaman kappaleen soitelt.”
Huolimatta saamastaan arvostuksesta Anselmi kaipaa joskus oman sukupuolensa 
edustajien seuraa. Anselmin ikätovereista monet miehet ovat jo kuolleet, eivätkä 
talossa asuvat miehetkään voi kuntonsa vuoksi kokoontua omaan miesten piiriin. 
 ”No aatteles nyt, mie 84 täytän seuraavaks, ne on kaikonneet. Isoin osa on kivien 
takana, sit jos on mitä jäänt, isoin osa on naisleskiä, mitä mein ystäväpiiristä on, huo-
nokuntoisia, eivät pääse ite oikein mihinkään, tää on ystäväpiirit ne on kaikonneet.” 
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Anselmi ei usko ikäistensä seuran kiinnostavan nuoria ihmisiä, eikä hän usko 
eri-ikäisten puheenaiheittenkaan kohtaavan. 
”No joo, mut katoppas, jos on sellanen kolme- nelikymppinen ystävä ni ei ne enää satu 
ne puheet silviisii, niil on niin iso ero ja erlaiset puheet ja tällaiset meikäläiset nää alkaa 
olla jo kalkkiksia, ni eihä ne ennää, ku niil on ne vanhat jutut vaan.”
Vaikka Anselmi on luovuttanutkin osan puolisonsa hoitovastuusta palvelu-
talon henkilökunnalle, hän kokee silti yhä olevansa vaimonsa pääasiallinen 
hoitaja. Anselmin omin sanoin ilmaistuna: ”Sanoin hoitajalle, jotta työ hoijatta 
tunnin ja mie 23.”
Anselmi kokee palvelutalon omaksi kodikseen ja puhuu ”meidän” pihasta ja 
”meidän” keinusta, jonne ulkopuoliset välillä yrittävät tunkeutua. Öisin turvat-
tomaksi kokemansa ympäristön ongelman hän on ratkaissut välttämällä liikku-
mista ulkona yöaikaan.
”Mut mie sanon, et myö ollaa seinii sisäpuolla, mellatkoot hyö miten tahansa. Niin on 
ja päiväl lähetää mihin tahtojaa, ei täs oo päiväl mittää, mut yöl ja illal, kyl mie sanon, 
et kyl täs poliisiauto pyörii paljon, illasta etenkii.” 
Tulevaisuuden suurimpana haasteena on Anselmin mielestä ympärivuorokauti-
sen hoidon puute ”tavallisessa” palveluasumisessa, hänen mielestään turvapu-
helinauttajien tulo saattaa kestää liian kauan, tällä hetkellä hän kuitenkin rajaa 
itsensä ja puolisonsa ympärivuorokautisen avuntarpeen ulkopuolelle. 
”Jos tähän niinku yövalvojat sais, niin tuota nostasiit sen verran asunnon vuokria 
ja tuollee ja jos kellä ei ole, niin sit kaupunki maksas sen, tukee siihen, mut siin ois 
turvallisemp asua, tääl ei turvallisuus tunnu siinä asiassa… sen puolee, kyl myö täl 
kertaa tässä pärjätää”
Muuttaessaan palveluasumiseen Anselmi ei ole hyödyntänyt pelkästään palvelu-
talon valmiina tarjoamia mahdollisuuksia, vaan hän on kyennyt löytämään myös 
väylän omalle mielekkäälle toiminnalleen, mikä on tuottanut toimintamahdolli-
suuksia myös talon toisille asukkaille. Hän on osoittanut olevansa kyvykäs ja 
voimakas sankari ja saa osakseen ansaittua ihailua.
6.2 KOMEDIA
Komedian alkutilana on ristiriita yhteiskunnan ja ihmisen välillä, jossa yhteis-
kunta pyrkii tukahduttamaan ihmisen haluja. Välitilassa (kuten karnevaali, 
seikkailu tai matka), jossa normaalielämän säännöt kyseenalaistetaan, konflik-
ti laukeaa ja lopputuloksena on uusi parempi sosiaalinen yhteisyys.  Komedian 
päähenkilö inhimillisine heikkouksineen, tarpeineen ja haluineen herättää sym-
patiaa ja hyväksyntää. (Murray 1989.) 
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Siiri aloittaa tarinansa komedialle tyypillisellä yhteisyyden korostamisella:
”Oha tästä kerinny jo toisia poistua ja uusia muuttaa, mut aina niistä tulee sit niinku 
samanlaisia, samaan sakkiin kuuluvia.”
Siiri on muuttanut palvelutaloon kaupungin hissittömästä vuokratalosta ensim-
mäisten asukkaiden joukossa heti talon valmistuttua. Hän ei ole koskaan asunut 
omistusasunnossa eikä milloinkaan edes haaveillut omasta talosta ja puutarhas-
ta. Siiri on aina elänyt liikepaikalla, eikä kumpikaan hänen vanhemmistaan ole 
maatalosta kotoisin. Siirin lapsuuden perheessä oli neljä lasta ja kaikki olivat hy-
vin musikaalisia, isä soitti viulua ja äiti lauloi. 
Työelämässä Siiri toimi ihmisten parissa ja osallistui aktiivisesti myös työ-
elämän ulkopuolella harrastus- ja järjestötoimintaan. Hän nauttii yhä yhteisestä 
toiminnasta, mutta arvostaa myös oman kodin tuomaa yksityisyyttä ja rauhaa. 
Ikääntymisen mukanaan tuomiin muutoksiin ja haasteisiin Siiri suhtautuu tyy-
nesti. Omien sanojensa mukaan hän on ”itsepäinen ja haluaa olla itsenäinen”. 
Siirin terveys on korkeasta, lähes yhdeksänkymmenen vuoden iästä huolimatta 
vielä hyvä, eikä hän tarvitse palvelutalossa tarjottavia palveluja. Omien sanojen-
sa mukaan hän ei tarvitse mitään hoitotoimenpiteitä, hoitajat käyvät hänen luo-
naan ainoastaan ”muissa asioissa”.
Terveyttään Siiri ylläpitää liikkumalla ja aivovoimistelulla. Hän kaipaa yh-
teisiä, ammattilaisten ohjaamia liikuntatunteja, joiden hän uskoo loppuneen 
kaupungin resurssien vähenemisen vuoksi. Asukkaiden keskenään järjestämiä 
liikuntatuokioita hän kuvaa hiukan vähätellen, vaikka osallistuukin niihin ak-
tiivisesti. Kuoroharrastuksestaan Siiri on joutunut luopumaan vetäjän puutteen 
vuoksi ja lonkka- ja selkäkipujen myötä myös osallistuminen seurakunnan toi-
mintaan on loppunut. Palvelutalossa järjestettävää monenlaista yhteistä toimin-
taa Siiri kuvaa innostuneesti. Hän kertoo olevansa aktiivisesti mukana niin 
omaehtoisessa asukasyhdistyksen järjestämässä toiminnassa kuin vapaaehtois-
keskuksen, seurakunnan, orkesterien ja muiden palvelutalon ulkopuolelta tule-
vien esiintyjien tilaisuuksissa.
”Kyl mie voin melkein sanoa, tietyst jos on jotakii, on saattanu meikäläiseltäkin jäädä 
joku kerta väliin, mut aika vähän, voin sanoa, et oon niitä, et 99 prosenttisesti oon 
varmaan ollu läsnä niissä jumppajutuissa ja muissa.”
Siirille asunto palvelutalossa on koti, kuin mikä tahansa vuokra-asunto, mutta 
paremmin varustettu, siisti, kaunis ja yhteisöllinen. Asumista Siiri pitää kallii-
na, sillä puolet eläkkeestä kuluu vuokraan. Kuitenkaan hän ei haluaisi muuttaa 
enää mihinkään muualle. Edellistä kotiaan kaupungin vuokratalossa Siiri kuvaa 
hyväksi, tilavaksi asunnoksi, vaikka siellä olikin ”epäkohtia”: humalassa huuta-
mista, toisten parvekkeille kiipeämistä, öisin lujalla soitettua musiikkia, riitoja 
ja kahakoita. Palvelutalossa vallitsee Siirin mielestä yhteenkuuluvaisuudentunne 
ja hyvä yhteishenki, missä ”pikkusen jo omissa maailmoissaan” olevatkin mah-
tuvat tasavertaisina joukkoon. Tästä huolimatta ainoastaan entuudestaan tutut 
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vierailevat toisten asukkaiden luona, yhdessä ollaan pääasiassa talon yhteisissä 
tiloissa. 
Lapsiin ja lastenlapsiinsa Siirillä on hyvät ja lämpimät välit ja hän nauttii 
voidessaan tarjota heille perinneruokia ja vahvistaa siten perheen yhteyttä yli 
sukupolvien. Palveluasuntoon muutossa lapset puolestaan auttoivat Siiriä käy-
tännön asioissa, kuten muuttoauton järjestämisessä ja tavaroiden kantamisessa. 
Palvelutaloon muutto oli Siirin oma päätös ja koko muuttoprosessin ajan ohjat 
olivat Siirin omissa käsissä: ”Tytär lähti miun mukaan, ku tätä sai sitte käydä 
kattomassa”. Vanhustenpalvelun toimiston ohjeistetun muuttopäivänkin Siiri rat-
kaisi omien tarpeidensa mukaisesti: ”Virkailija sano, et saatte muuttaa heti eka 
päivä. Mie sanoin, et en missään nimessä, ku vasta sain kuulla koko asunnosta.” 
Muuttopäivän työnjakoa Siiri kuvaa pomo-työntekijä -asetelmana, jossa valta on 
”pomolla”, vaikka työntekijät suorittavatkin mekaaniset työtehtävät: ”Voi sanoa, 
et mie siinä pomona pällistelin, et tuo siihen tuo siihen tuo siihen.”
Siiri on viettänyt koko ikänsä liikkuvaa elämää ja hänellä on aina ollut paljon 
tuttavia. Siirillä on kyky asettua toisen asemaan. Vaikka hän kertoo mopopoikien 
päristelyn häiritsevän kesäiltojen rauhaa, hän osaa kuvitella miten mukavaa mo-
polla ajelu voi olla. Gibsonilaisittain (ks. Gibson 1979) ajatellen Siiri on kyennyt 
ottamaan haltuun ympäristönsä tarjoamat mahdollisuudet: viihtyisän, hyvin va-
rustellun asunnon edut, lähellä olevat kauppapalvelut, oman kodin tarjoaman 
yksityisyyden ja palvelutalon yhteisöllisen arjen. 
6.3 TRAGEDIA
Tragediassa päähenkilö ei kykene voittamaan pahuutta, mutta häntä pidetään viat-
tomana ja hän herättää toisissa myötätuntoa (Murray 1989). Lempin entinen mu-
kava elämä on muuttunut sairauden myötä kokonaan. Ennen äkillistä sairauskoh-
taustaan hän teki pitkiä kävelylenkkejä, ajoi omalla autollaan ja hoiti puutarhaansa. 
Laaja-alainen aivohalvaus muutti kerralla koko Lempin elämän tragediaksi. 
”On outoa niin, kirjottammaa en oo pystynyt ja laulu on loppunu, ei tuu semmosia 
ääniä, mitä haluaa, ei vaikka miullakin kymppi laulussa oli mutta kyllä se on mennyt 
(yskäisee).”
Lempin muuton palvelutaloon järjestivät lapset, kun kävi selväksi, ettei Lempi 
enää kykenisi selviytymään yksin kotona, vaikka olisi halunnut sinne jäädäkin. 
Lapset odottivat Lempin sopeutuvan uuteen kotiinsa, mutta Lempi ei kyennyt ot-
tamaan tilaa haltuunsa, vaan käpertyi yhä enemmän suruunsa ja menneen ajan 
kaipaukseen.
”Emmie tajunnu mittää kun sit tänne tulin, tytär oli käynyt katsomassa ja valinnut tän 
paikan, kyl miulla alussa oli ikävä Kotikadulle mut nyt ei oo ikävä ku oikeesee kottii. 
Voi mie tahon lähteä sinne! (kiihkeästi)”
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Lempin tarinan pohjavire on hyvin surullinen. Hetkellisesti tarinat lapsuuden-
kodista ja nuoruusmuistoista saavat hänet piristymään, kunnes hän taas ha-
vahtuu todellisuuteen ja tietoon siitä, että entiseen kotiin voi palata ainoastaan 
ajatuksissa. Lempi tarvitsee päivittäisiin toimiin apua, hän häpeää muuttunutta 
olemustaan eikä tahtoisi enää ottaa vastaan vieraita, koska ei kykene toimimaan 
kunnon emännän tavoin.
 ”Ku mie oon sellanen möykky, en pääse ees kahvia keittämään, keittäköön Hilla ku 
tulee. Onneks ei oo tullut. Kotona kaikki oli aina kunnossa, kaapitkin. Siivosin hullun 
lailla jouluksi. Ei tää oo miun koti.” 
Lempi ei tunne kuuluvansa palvelutalon yhteisöön. Yhteisestä ruokailutilan-
teesta hän haluaa päästä mahdollisimman äkkiä takaisin omaan huoneeseensa, 
naisten saunavuorolla hän kaipaa omaa kotisaunaa, jopa yhteisulkoilu toisten 
asukkaiden kanssa ”vaivaistalon porukkana” on Lempistä epämiellyttävä koke-
mus. Yhteisenä tekijänä Lempin negatiivisissa kokemuksissa tuntuu olevan ko-
vaääninen puhe, mikä joskus tavoittaa hänet myös hänen omassa asunnossaan 
eri toimijoiden suunnitellessa Lempin hoivaa. Lempi kokee menettäneensä kai-
ken puhevallan toisille, vaikka hän haluaisi vielä monissa asioissa saada äänensä 
kuuluviin ja toimia itsenäisesti. Toisinaan hän tuntee tulleensa suorastaan väärin 
kohdelluksi, kuten seuraavassa otteessa kerronnasta lääkärissäkäynnistä.
”Aina pitää jonkun tupata mukaan puhumaan omiaan emmie mitään päivällä nuku 
eikä miulla mitään kohtauksia oo ollu.”
Lempi katsoo paljon televisiota ja seuraa myös ajankohtaisia tapahtumia. Omassa 
kerronnassaan hän ottaa esiin uutiset, joista voi kertoa pessimistiseen sävyyn. 
Lakkouutiset saavat Lempin puheen sävyn muuttumaan suorastaan vihaiseksi.
”Kauhee paikka Suomessa, just vähän päästii jaloillee eikös nää vampit mee lakkoon. 
Nuo satamalakot on kaik pahoja, ei liiku paperi eikä mikää, ja mikä vahinko tulee joka 
päivä, monta miljoonaa.” 
Lempin tarina on kerrottu tragediamallin mukaan, kuitenkin siellä on pieniä 
valonpilkahduksia. Suurin ilon aihe Lempille ovat omat lapset, lapsenlapset ja 
lapsenlapsenlapset joita hän usein tapaa, tässäkin ilossa on kuitenkin katve: ”jos 
olisin terve, voisin…”
6.4 IRONIA
Ironiassa ei ole muiden juonirakenteiden tapaan dualistista jakoa hyvään ja pahaan, 
vaan siinä kyseenalaistetaan muiden tarinoiden yksinkertaisuus. Päähenkilölle on 
ominaista halu herättää hämmennystä ja rikkoa rajoja. (Murray 1989.)
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Milja tekee jo kertomuksensa alussa selvän eron oman persoonallisen iden-
titeettinsä ja palvelutalon kollektiivisen identiteetin välille: ”Tästä tarinasta voi 
tulla erilainen ku toisilla.” Milja on kohdannut elämässään pahoja vastoinkäymi-
siä, mutta hän on voimakas taistelija, joka raivaa tiensä läpi esteiden. Miljan ta-
rinassa on sankaritarinan aineksia, mutta siinä on mukana myös paljon ironiaa. 
Milja arvostelee kovin sanoin eri instituutioiden toimintaa ja ympäristöä, jolta ei 
saa apua eikä tukea sitä tarvitessaan. Milja ei ainoastaan tyydy arvostelemaan 
olosuhteita, vaan ryhtyy myös toimenpiteisiin asioiden korjaamiseksi. 
”Mie alotin ihan nollapisteestä ko tulin tänne viime vuonna, sillon uuven vuuven jäl-
kee… alotettii ihan nollapisteestä et tehtii uus tällänen puhelinluettelo, et pääs asioita 
hoitelemmaa.”
Milja on avoin uudistuksille ja hänellä onkin käytössä paljon itse hankkimiaan 
apuvälineitä, jotka tukevat hänen itsenäistä selviytymistään. Milja suhtautuu 
huumorilla omiin fyysisiin puutteisiinsa, mikä edesauttaa erilaisten apuvälinei-
den kokeilua ja käyttöönottoa. Miljalla on myös tietokone ja siihen monia lisä-
laitteita ja hän haluaakin rikkoa myytin vanhojen ihmisten osaamattomuudesta, 
haluttomuudesta tai arkuudesta käyttää uusinta tekniikkaa. ”Moni sanoo, et hää 
ei ossaa hoitaa asioita tietokoneella tai muuta, mut ei se oo ku rupee, jos vaan 
muisti pelaa”. 
Milja on myös valmis julkiseen taisteluun oikeuksiensa puolesta ja vaatii asi-
oiden korjaamista tuntiessaan tulleensa väärin kohdelluksi.
”Se ol sellanen kokemus…tuol on viissivunen, sokkona kirjotin ite tuol suurennetulla 
tekstillä, aattelin et vaik henki mänköö, teen valituksen ihan ite.”
Huolimatta monista tielleen osuneista tragedioista Milja ei takerru menneeseen, 
vaan katse on tiukasti tulevassa. Miljasta huokuu varmuutta ja elämänvoimaa, 
mistä riittää toisillekin. Muutto palveluasumiseen oli hänelle ainoastaan yksi 
käytännön sanelema episodi matkan varrella. 
”Tälläsii äkillisii muutoksii miulla on ollu useampia. niinku tuo miun mieskii sillee 
yllättäin kuol, et silloha miul se isompi muutos ol ku tää… mut tää et muuttaa, mie oon 
aatelt, et se on ihan tilanteen mukaan, ku ihmisillä muisti pelaa niin käytännössä se on 
sillon helpompaa, ku voip oman jären mukkaa harkita tilanteen. Mie oon monta kertaa 
kuult, ku joku sannoo, et sitku tullee siihen kuntoo, pitää, mut siit käypkii näin, et sit 
ei millää sais lähtemää, ku on se tarvis, sit oiskii niinko väkisten omaisten vietävä ”
Miljalla on yhä vahvat siteet palvelutalon ulkopuolella, entiset rutiinit ja ystävien 
luona käynnit jatkuvat kuten ennenkin. Palvelutalon asukkaat Milja on lisännyt 
luontevasti toisten tuttavien jatkoksi. Kuitenkin hän puheessaan rinnastaa itsen-
sä enemmän hoitajiin kuin toisiin palvelutalon asukkaisiin.
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”Just tännää aattelin, ku tuo sairaanhoitaja kävi täällä, ku sitä pitäs olla vahva niin mo-
nen ihmisen puolesta. Koko päivä ku on sellasta, ku nää auttajat ja autettavat on vähän 
samassa jamassa. Miullakii on tällä hetkellä kolme poikamiestä… mie sanon et täs on 
niin huono omatunto, pitäs käyvä katsomassa…eihä miusta hoivaamaa heitä ole, mut ”
Sukulaisiinsa Milja pitää tiiviisti yhteyttä, hänellä onkin läheiset suhteet sekä 
omiin sisaruksiinsa että lapsiinsa. Miljan elämään tuo turvallisuutta tieto, ettei 
hän ole yksin. Hän ei kuitenkaan halua lasten huolehtivan omasta selviytymi-
sestään.
”Mie sanoin, et älä luule et mie siulle soitan, jos jotain tullee, kyl mie soitan 112 ja apu 
tullee ja älkää luulkokaa, et ku mie yksin jään, työ saatta joka hetki tietää, et mis mie 
oon tai et miun kännykkä on aina vastaamassa, et alatta heti ettiä, mis mie oon, mie 
oon liian sairas, se minnuu stressaa (naurahtaa), mut mie sanoin, et jos mie en öitä oo 
kotonna, ni kyl mie sit ilmotan. Sama on nyt, sanoin tyttärelle, et ennen mie ilmotin 
siulle, jos läksin yöjuoksuille, nyt ilmotan näille hoitajille, sitte joku tietää kuitenkii.”
Tulevaisuuteensa Milja suhtautuu samalla realistisuudella kuin nykyhetkeensäkin.
”Käytännössä mie en sil taval erikoisemmin ajattele, sen verran mie tiijän, et kaik tauvit 
on niskas, mitä nyt on (naurahtaa) alkaa olla, jotta määrätyl tavalla ei sitä oo mitään 
erikoisen hyvää ootettavissa, mut mie oon sanont siskon kans, et mitä kauemmin kit-
kutellaa näin, sitä pienemp todennäköisyys on, et jäähää sit mihinkää tuonne oikein 
käänneltäväks.”
Miljan mielestä elämän onnen avaimet ovat jokaisen omissa käsissä; kukaan 
ei tule tarjoamaan mitään, ellet itse ota selvää ja ryhdy järjestelemään asioita. 
”Käytännössähä mie oon aina järjestäny elämän sil tavalla, et mie oon siihen tyy-
tyväinen olt, oli tilanne mikä tahansa”(Milja). 
Miljan ironinen kerronta kyseenalaistaa yhteiskunnan toiminnan, sillä  hä-
nen mielestään lukuisat järjestöt tarjoavat parempaa palvelua kuin yhteiskunta. 
Miljan näkemyksen mukaan palveluista osalliseksi pääsemiseen tarvitaan kui-
tenkin omaa aktiivisuutta, aloitteellisuutta ja periksiantamattomuutta.
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7 Mahdollisuuksien 
näkökulmasta lähestytyt 
muuttokertomukset
”Kun yksi onnen ovi sulkeutuu, toinen aukeaa. Me vain tuijotamme niin kauan sulkeutu-
vaa, ettemme näe sitä toista, joka on meille auennut.” (Helen Keller)
Onnistuneessa elämänhallinnassa ihminen valitsee oikeat tavoitteet oikealla 
hetkellä. Elämänkaaren alkupäässä ihminen valitsee tavoitteita pyrkien edistä-
mään omaa kasvuaan ja optimoimaan omia resurssejaan. Myöhemmin valinta 
perustuu enemmän menetysten korvaamiseen ja mukautumiseen. Onnistunut 
elämänhallinta edellyttää paitsi kykyä valita oikeat tavoitteet oikealla hetkellä, 
myös kykyä vetäytyä tavoitteista, joita on mahdoton saavuttaa. Elämänkaaren 
loppuvaiheessa ei aina ole mahdollista valita elämänpolkuaan omien tarpeiden 
ja halujen mukaan, niinpä kyky mukautua olosuhteiden asettamiin rajoituksiin 
on keino selviytyä. Ihmisen vahvuudessa ei ole kyse pelkästään voitosta, vaan 
myös voitetuksi tulemisesta ja tappion kohtaamisesta, sekä kiinnipitämisestä, 
mutta myös osittaisesta luopumisesta. 
7.1 PALVELUASUMISEEN MUUTTO UUTENA MAHDOLLI-
SUUTENA
Ihmisellä on kolmenlaista vahvuutta: periksiantamattomuutta, saavuttamatto-
masta luopumista ja kasvua. Tärkeä elämässä menestymisen edellytys on luot-
tamus siihen, että asetetut tavoitteet voidaan saavuttaa. Sitkeys auttaa pitämään 
päämäärän mielessä tilapäisestä takaiskusta tai epäonnistumisesta huolimatta. 
Viime sodan aikaan jotkut haastatelluista ikäihmisistä olivat paenneet viholli-
sen hyökätessä kotiseudultaan Karjalasta, mutta palanneet sinne takaisin heti 
tilaisuuden tullen rakentamaan tuhoutuneet kotinsa uudelleen. Sodan päätyttyä 
Karjala menetettiin lopullisesti ja siitä tuli saavuttamaton tavoite, jota vaaditaan 
yhä puheissa takaisin, vaikkei varsinaisiin toimenpiteisiin sen palauttamiseksi 
ryhdyttäisikään. Joskus väistämätön muutto taajamaan, palveluasumiseen tai 
laitokseen voi olla ikäihmiselle niin vaikea kokemus, etteivät voimat riitä luopu-
maan menneestä. Menetetystä kodista voi tulla ikäihmiselle uusi ”karjala”, jonka 
muistosta halutaan pitää kiinni Saavuttamattomaan tavoitteeseen sitoutuminen 
voi kuitenkin aiheuttaa ahdistusta, turhautumista ja avuttomuutta.
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Jos alkuperäisestä suunnitelmasta tavoitteeseen pääsemiseksi luovutaan, 
on olemassa neljä mahdollisuutta: voidaan valita vaihtoehtoinen tie samaan ta-
voitteeseen, uusi samantasoinen tavoite tai saman alueen vähemmän kunnian-
himoinen tavoite. Kaikissa näissä kolmessa valinnassa on mahdollisuus päästä 
myönteiseen lopputulokseen, sitä vastoin tavoitteista luopuminen aikaansaa 
päämäärättömän tyhjyyden ja yksinäisyyden tunteen. Kasvu ihmisen vahvuute-
na tarkoittaa kasvua ja kehittymistä vakavan vastoinkäymisen kautta. Vaikeasta 
kokemuksesta selviytyminen voi tuoda mukanaan itseluottamusta, tapahtumien 
läpikäymisen aikana omaksutut uudet taidot ja sosiaalinen tuki voivat aikaan-
saada hallinnan tunteen, jonka jälkeen ihminen on entistä valmiimpi kohtaa-
maan odottamattomia asioita ”yhtä kokemusta rikkaampana”. (Carver & Sceier 
2006, 102, 106–109.) 
Siirin edellisessä luvussa esitelty, komediamallin mukaan kerrottu tarina 
muutosta palveluasumiseen alkoi tilanteesta, jossa Siiri ei enää kyennyt nouse-
maan hissittömän kerrostalon portaita. Hänellä oli tavoitteena saada uusi asunto 
hissitalosta. Asuntopalvelun virkailija ehdotti hänelle tavallisen kerrostaloasun-
non sijasta palveluasumista. Siiri valitsi tavallisen kerrostaloasunnon ja palve-
luasumisen vaihtoehtojen väliltä ja sai jälkimmäisen vaihtoehdon valitessaan 
tavoittelemansa asunnon hissillä varustetusta kerrostalosta. Miljan tarinassa ko-
din luominen palveluasumiseen omin voimin oli uusi tavoite elämänkulun muu-
tostilanteessa. Miljan tarinasta huokui asioiden hallitsemisen tunne. Hän ”lähti 
nollapisteestä”, luopui entisestä kotielämästä ja aloitti kasvun kohti uutta tavoitet-
ta. Anselmin tarinassa oli lähtökohtana tilanne, jossa omaishoitajan taakka alkoi 
käydä ylivoimaiseksi omien voimavarojen vähetessä. Alkuperäisenä tavoitteena 
oli huolehtia puolisosta aina kuolemaan asti. Uusi, vähemmän kunnianhimoi-
nen tavoite jakoi hoivavastuun ammattilaisten kanssa turvallisessa palveluasu-
misen ympäristössä. Siirin, Miljan ja Anselmin valinnoilla oli mahdollisuus 
päästä myönteiseen lopputulokseen ja kasvattaa omaa elämänhallinnan tunnet-
ta, Lempi sen sijaan ei pystynyt selviytymään vaikeasta kokemuksesta, vaan ta-
kertui menetettyyn, saavuttamattomaan tavoitteeseen kykenemättä tarttumaan 
uuteen kasvun mahdollisuuteen.  Lempin tragedialla ei ollut onnellista loppua.
Palveluasumiseen muuttaminen esiintyi kertomuksissa eräänlaisena muutos-
tarinana, johon sisältyi selostavan tehtävän lisäksi myös arviointia. Kertojat kuva-
sivat asioille antamiaan erilaisia merkityksiä ja näiden erilaisten toimintakulttuu-
rin piirteiden sulautumista yhteisiksi toimintatavoiksi. Heidän kertomuksistaan 
paljastui, miten palveluasumisen tilat, rakenteet ja puitteet tukivat ikääntyneitten 
toimijuutta ja mitä palvelutalon paikka merkitsi toiminnalle. Ilmiön tarkastelu 
sosiaalisesta ja kulttuurisesta näkökulmasta auttoi luomaan kuvan palveluasu-
misen vuorovaikutuskulttuurista ja henkisestä hyvinvoinnista. 
Palveluasumiseen muuttokertomuksia voi tarkastella myös kerronnan sävyn 
mukaan; sen lisäksi, että kuvataan, mitä palveluasumiseen muutosta kerrottiin, 
voidaan kuvata myös sitä, miten asiasta puhuttiin. Kertomustavan mukaan tar-
kasteltaessa, voidaan tutkimuksen kertomuksista löytää neljä erilaista puheta-
paa: positiivinen ja negatiivinen ”järkipuhe” sekä positiivinen ja negatiivinen 
”tunnepuhe”.
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”Positiivinen järkipuhe” kuvasi palveluasumiseen muuttoa muutoksena pa-
rempaan suuntaan. Uusi koti palveluasumisessa oli tiloiltaan sopiva ja asuin-
paikka koettiin turvalliseksi ja viihtyisäksi. Kertomuksessa häivähti ohut varjo 
puhuttaessa esimerkiksi sairauksista, läheisen ihmisen kuolemasta tai asunnon 
saamisen vaikeudesta. Muutto palveluasumiseen kuvattiin odotettuna tapahtu-
mana, josta oli seurannut pelkkää hyvää. Palveluasuminen oli pystytty ottamaan 
haltuun alusta lähtien ja yhteisöllinen kulttuuri oli lisännyt hyvinvoinnin koke-
musta. Tälle puhetavalle keskeisimpinä kodin merkityksinä arjessa olivat sosiaa-
lisuus ja materiaalisuus.
”Kuule, täällä on niin hyvä olla, tää on niin uusi talo ja lattialämmitin, täällä on 
niin paljon toimintaa että! Joskus tuntuu, että jaksaako sitä kaikkiin toimintoihin 
lähteäkään.”(Annikki)
Aivan uutta merkitystä elämään on tuonut rooli huonokuntoisempien asukkai-
den auttajana.
”Kun nää sanovat nää naapurit et älä vaan missään tapauksessa sairastu (naurahtaa) 
että hyö ku ovat jo noin vanhoja niin eiväthän hyö jaksa aina ajatella, että mihin aikaan 
sinne syömäänkään lähdetään” (Annikki)
”Negatiivinen järkipuhe” oli sävyltään totista, mutta vaikeistakin asioista puhut-
tiin realistisesti tapahtumia kerraten. Oma sairastuminen tai vammautuminen, 
puolison ja ystävien kuolemat, kivut, säryt, oman kodin myynti ja palvelutarpeen 
tunnustaminen kuvattiin tosiasioina, jotka tulee hyväksyä jotta elämä jatkuisi. 
Palveluasumiseen muutto oli oman harkinnan tulos. Elämä jatkui tasaisena muu-
tosta huolimatta ja yhteydet ulkomaailmaan säilyivät ennallaan. Kerronnan sävy 
muuttui kertomuksen kuluessa positiiviseen suuntaan; muuton aikainen ”väsy-
mys” väistyy ja selviytymispuhe saa sankaripuheen aineksia. Tässä puhetavassa 
keskeisimpänä on kertojan oma itsenäinen toiminta ja uuden tilanteen haltuun-
otto. Kodin merkitys kokijalle on enemmän kuin fyysinen tila; siinä korostuivat 
toiminnallisuus ja yksilöllisyys. Kertoja kuvasi elämisen, tekemisen ja kokemisen 
muodostaman kokonaisuuden siirtämistä fyysisestä paikasta toiseen korostaen 
omaa tilanteen hallintaa.
”Käytännössähä mie oon aina järjestäny elämän sil tavalla, et mie oon siihen tyytyväi-
nen olt, oli tilanne mikä tahansa.” (Milja)
Muutos parempaan oli pohjavireenä myös tunnepitoisessa kertomisen tavassa, 
jossa sävy oli positiivinen. Kertojan positiivinen elämänasenne, palvelutalossa 
koettu turvallisuus, palvelukodin kulttuurielämykset, vahvaksi koettu yhteisön 
me-henki sekä omien lasten huolenpito lisäsivät hyvinvointia. Tämän kerronnan 
katveena oli haikeus edesmenneen puolison jäädessä osattomaksi uuden arjen 
helppoudesta ja mukavuudesta. Kertojat uskoivat sukulaisten ja tuttavien kadeh-
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tivan heidän nykyistä elämäänsä. Toisaalta puheesta kuvastui varjona oman ak-
tiivisen elämäntavan kadottaminen, samalla kuitenkin koettiin velvollisuutena 
tyytyä ”paremmin tietävien” tahtoon.  
”Ne käyvät kattomassa oonks mie ottant kaik nuo lääkkeet, kyl se on niin helppo ottaa 
tuosta ku apteekis laittaat kaikki valmiiks, osaisin mie ne siitä ottaa” (Ilona)
”Negatiiviseen” sävyyn kerrotussa emotionaalisessa tarinassa keskeistä on vie-
rauden tunne, mikä ilmenee suhteessa uuteen kotiin ja asuinpaikkaan, toisiin 
asukkaisiin ja ennen kaikkea omaan muuttuneeseen olemukseen. Kertomuksen 
tunteikkaassa kerronnassa on paljon luopumisen tuskaa. Palveluasumiseen 
muutto ei ole ollut oma päätös, eikä kertoja ole pystynyt ottamaan uutta kotiaan 
haltuun. Yhteiseen toimintakulttuuriin osallistuminen ei innosta, eivätkä entiset 
ystävät ole tulleet vierailulle palvelutaloon muuton jälkeen. Positiivinen sävy tu-
lee esiin kerronnassa ajasta ennen palveluasumiseen muuttoa. Muutto koetaan 
muutoksena huonompaan suuntaan. Kuitenkin kertoja haluaa tehdä selvän eron 
heihin, jotka palveluasumiseen ”sopeutumisen” sijasta ovat takertuneet men-
neeseen aikaan. Sopeutuminen koetaan ansiokkaana, siitä voi olla ylpeä, vaik-
ka oman puheensa mukaan on menettänyt kaiken. Kodin merkityksiä kuvataan 
toisen puheen kautta, ”tyttö sanoi”, keskeisimpänä materiaalisuus ”kaunis hyvä 
koti”. Oma tunne voi olla ihan toisenlainen: ” Mie aattelen aina et tää on vaan 
pahaa unta ja mie herään” (Lempi).
7.2 OMAN ELÄMÄNTAVAN TOTEUTTAMINEN PALVELUASU-
MISESSA
Halusin tutkimuksellani selvittää, voivatko palveluasumiseen muuttavat ikäih-
miset toteuttaa omaa elämäntapaansa myös palvelutalossa. Tarkastellessani 
palveluasumiseen muuttaneiden ikäihmisten kertomuksia elämäntavan näkö-
kulmasta, erotin joukosta samankaltaisia tyyppejä kuin kotona asuvien jou-
kostakin (tyyppikuvaus taulukossa 5). Aineston kertomuksissa ei kuitenkaan 
ollut edustettuna talonpoikia, jotka ovat liian hyväkuntoisia palveluasumiseen. 
Kertomuksista löysin myös Vuorisen (2009, 135–156) kuvaamat neljä elämänta-
paa erilaisina yhdistelminä. Perinteisen, perhekeskeisen, liikkuvan ja originellin 
elämäntavan lisäksi nimesin vielä yhden, dementiaan sairastuneiden elämänta-
paa kuvaavan tyylin ”etsiväksi” elämäntavaksi.  Palveluasumiseen muuttaneiden 
haastateltavien kertomuksissa kuvatut elämäntavat olivat (Vuorisen elämäntapa-
kuvauksia mukaellen): 
1. Liikkuva ja traditionaalinen elämäntapa 
2. Traditionaalinen ja perhekeskeinen elämäntapa
3. Originelli ja liikkuva elämäntapa
4. Perhekeskeinen ja originelli elämäntapa
5. Etsivä elämäntapa
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Liikkuvan ja traditionaalisen elämäntavan toteuttaja on viettänyt aina työn-
täyteistä elämää, kulkenut paikkakunnalta toiselle ja asunut monissa asunnoissa. 
Hän on kyennyt ottamaan haltuun kulloisenkin asuinpaikan eikä kodin tunnun 
luominen myöskään palveluasumiseen tuota ongelmia. Muuttoprosessi itse valit-
tuun asuntoon sujuu rutiinilla, eikä muuttaja jää kaipaamaan entistä asuinpaik-
kaa vaan koti kulkee muutoissa mukana. Tällaisen elämäntavan edustaja voi jat-
kaa entistä elämäntapaansa ja jopa parantaa elämänlaatuaan hyvin varustetussa 
uudessa kodissa.
”Ei meil olt sen suurempaa ropleemaa, ko ollaa niin paljon muutettu. Ollaa katottu, et 
mihin kamat levität, ni siin on koti.” (Anselmi)
Traditionaalinen ja perhekeskeinen elämäntapa perustuu jatkuvuuteen ja huo-
lenpitoon. Tällaisen elämäntavan omaava on kasvattanut perheen ja tehnyt aina 
jotakin hyödyllistä. Palveluasumisessa hän avustaa mielellään toisia ja tuntee 
iloa kokiessaan itsensä tarpeelliseksi. Traditionaalisen ja perhekeskeisen elämän-
tavan edustajan hyvinvoinnin ehtona onkin mielekäs tekeminen ja toisista huo-
lehtiminen. Tämän elämäntavan edustaja on innostunut yhteiseen toimintaan 
osallistuja ja luo helposti kontakteja toisiin talon asukkaisiin. Hän jatkaa tuttua 
touhukasta elämäntapaansa myös palveluasumisessa, ellei mikään ulkoinen 
seikka estä hänen toimintaansa.
”Kysyin kyllästyttääks siuta ku täällä on aina karjalanpaistia? Oi ei ei missään tapauk-
sessa! Se on just ihanaa, en muuten karjalanpaistia saiskaan. Ja sillee se on miullekin 
kivempi, ku on enemmän ku yksi syöjä. Pojalla on monta kertaa ja useimmiten poikan-
sa mukana. Poika on nyt semmonen yhdeksän vuotias. Sit on niinku kaiken kaikkiaan 
kolme henkeä aterialla.”(Siiri)
Originelli ja liikkuva elämäntapa näkyy jo ulospäin voimaa uhkuvana tarmona 
ja itsevarmuutena. Tämän elämäntavan toteuttaja elää erilaista elämää kuin toiset 
ympärillä, mutta ei eristäydy, vaan liikkuu suuressa sosiaalisten suhteiden verkos-
tossa haluamallaan tavalla. Hänen elämässään on ollut paljon vastoinkäymisiä ja 
menetyksiä, mutta sankarin tavoin hän on voittanut ne kaikki. Palveluasumisessa 
häneltä riittää myötätuntoa ja tukea myös toisille. Originellin ja liikkuvan elämän-
tavan edustaja muuttaa palveluasumiseen siirtyessään ainoastaan fyysistä asuin-
paikkaa, muu elämä palvelutalon ulkopuolella jatkuu entisellään.
”Toinen veli on sairastunt, mie sanon et täs on niin huono omatunto – pitäs käyvä kat-
somassa – mie tuos kävin miun miehen veljee ja omaa veljee – eihä miusta hoivaamaa 
heitä ole, mut” (Milja)
Perhekeskeinen ja originelli elämäntapa rakentuu perheen varaan, muuta ystä-
väpiiriä ei juuri ole. Pitkään työelämässä ollessaan tämän elämäntavan edustaja 
toteutti traditionaalista perhekeskeistä elämäntapaa, mutta onnettomuus tai va-
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kava sairastuminen muutti hetkessä hänen elämänsä. Palveluasumisessa hän ei 
osaa ottaa tilaa haltuun eikä tutustua toisiin asukkaisiin. Perhekeskeisen ja origi-
nellin elämäntapatyypin elämä on usein yksinäistä. Hän pitää itseään erilaisena 
eikä tunne kuuluvansa toisten palvelutalon asukkaiden joukkoon. ”Mitäs mie 
toiskätinen, mitä siel on olla sit? Harmittaa vaan ku ei pysty” (Lempi). Apua tar-
vitessaan hän kääntyy päivin ja öin lastensa puoleen. Syy entisen elämäntavan 
loppumiseen on kuitenkin enemmän seurausta äkillisestä terveyden ja toiminta-
kyvyn romahtamisesta kuin palveluasumiseen muutosta. 
Etsivä elämäntapa kuvaa elämää, jossa toimijuuden ehtojen asettajana on ete-
nevä muistihäiriö. Neurologiseen sairauteen, kuten dementiaan, sairastuneen 
elämäntavan muutoksen aiheuttaa pikemmin sairastuminen kuin palveluasu-
miseen muutto. Ympäristön vakauden ja pysyvyyden on kuitenkin todettu pa-
rantavan muistihäiriöisen elämänlaatua. Palveluasumiseen muuttaessaan etsijä 
harhailee niin konkreettisesti kuin mielenmaailmoissa löytämättä kuitenkaan 
perille. Hän voi tukeutua hoitajiin ja läheisiinsä, mutta ei kykene sitä aina itse 
muistamaan. Etsijä tuntee suurta levottomuutta ja uhkaa, hän etsii turvallisuutta 
traditioista, vaikka kaikki onkin muuttumassa hänen maailmassaan. Etsijän ker-
tomuksesta välittyy häpeäntunne konkreettisesta eksymisestä, suuri hämmen-
nys omasta muistamattomuudesta ja luopumisen tuska. Muutto palveluasumi-
seen ei ole tapahtunut muuttajan omasta tahdosta ja hän tuntee menettäneensä 
aivan kaiken. 
”Multa on kaikki menny – oli niin vaikeeta kun ei muistanu kaikkee, mää en puhunu 
kenellekään, mää jotenkin häpesin sitä, vaikka mää en sille mitään voinu mutta kum-
minkin – mutta nuo hoitajat suhtautu niin hyvin siihen minun kävelemiseen – kun mi-
nulle on täällä niin vierasta kaikki – mun serkkunikin sano, että hän tullee käymään, 
vaan ei sitä oo tänne tullu, ei semmoset, jotka lupas tulla niin ei” (Katri)
Totutun elämäntavan jatkuminen palveluasumisessa on mahdollista silloin, kun 
on itse voinut päättää muuttamisesta ja on tarpeeksi hyväkuntoinen osallistu-
maan yhteiseen toimintaan. Lievä muistihäiriö ei estä palveluasumiseen kotiu-
tumista, mutta liian myöhään tapahtunut ”pakkomuutto” saa aikaan vierauden 
tunteen. Entisten sosiaalisten suhteiden säilyttäminen edistää hyvinvointia, käy-
tännössä kaikki eivät kuitenkaan kykene pitämään yhteyttä ystäviinsä palveluta-
losta käsin. Muistisairaiden luokse ei uskalleta mennä kyläilemään, koska pelä-
tään ”varkaaksi leimaamista”. Palveluasumiseen muutto voi myös tuntua ”lopun 
alulta”. Kotona asuvat ikäihmiset tekivät selvän eron itsensä ja huonokuntoisten 
vanhusten välillä. Tää sama eronteko oli havaittavissa myös palveluasumiseen 
muuttaneiden haastateltujen puheessa, kuitenkin heidän kertomuksissaan huo-
nokuntoisuuden ja laitoshoidon ”uhka” oli selvästi lähempänä.  
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8 Toimijuuden näkökulmasta 
lähestytyt kertomukset
”Eniten tarvitsemme elämässä ihmistä, joka rohkaisee meitä tekemään sen, minkä osaam-
me.  (R. W. Emerson)
Toimintakykytutkimuksen uudessa näkökulmassa ollaan siirtymässä fyysisen, 
psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn mittaamisesta toimintakyvyn sosiaa-
lisuuden tarkasteluun (Jyrkämä 2007, 201). Toimintakyvyn sosiaalisuudella ym-
märretään toimintakyvyn muotoutumista, rakentumista ja muuttumista laajana 
sosiaalisena ilmiökokonaisuutena. Tässä lähestymistavassa pääpaino siirtyy 
aiemmin kuvatusta, mitattavissa olevasta toimintakyvystä arjen tilanteissa käy-
tössä olevaan koettuun, arvioituun ja odotettuun toimintakykyyn. Siirtymä mer-
kitsee myös tarkastelun kohdistumista yksilön lisäksi – tai sijasta – toimintaan 
toimintatilanteisiin ja niissä tapahtuviin sosiaalisiin toimintakäytäntöihin. 
8.1 TOIMIJUUS JA TOIMIVA YMPÄRISTÖ
Elämänkulkututkimuksissa toimijuus on vahvasti esillä (Jyrkämä 2007, 203). 
Toimijuuden kautta elämänkulkua rakennetaan hallussa olevia resursseja käyt-
täen, tehden valintoja olemassa olevassa tilanteessa vallitsevien ehtojen ja rajoi-
tusten puitteissa. Kysymys on elämäntilanteen ehdoista ja niiden rakentumisesta, 
elämänhallinnan, elämäntapojen, elämänstrategioiden ja elämänpolitiikan tee-
moista ja lopulta ikäihmisen hyvästä elämästä. 
Pariisin koulukunnan modaliteettien teorian kuudesta modaliteetista − tahtomi-
nen, tietäminen, oleminen, täytyminen, voiminen ja tekeminen − Jyrkämä on muo-
kannut toimijuuden modaliteettimallin, jonka ulottuvuuksia ovat: haluta, osata, 
tuntea, täytyä, voida ja kyetä. ”Haluta” -ulottuvuus liittyy motivaatioon, tahtomi-
seen päämääriin ja tavoitteisiin. ”Osata” -ulottuvuudessa on kyse laajoista tiedoista, 
taidoista ja osaamisesta. ”Tuntea” viittaa arvioimiseen, arvottamiseen ja ihmisen 
kokemiin tunteisiin. ”Täytyä” -ulottuvuuteen Jyrkämä liittää fyysiset, sosiaaliset, 
normatiiviset ja moraaliset pakot ja rajoitukset. ”Voida” viittaa niihin mahdolli-
suuksiin, mitä kulloisessakin tilanteessa, rakenteiden tarjoamien puitteiden rajois-
sa on mahdollista. ”Kyetä” -ulottuvuus on ruumiillinen, fyysinen ja psyykkinen 
toimintakyky. Näiden ulottuvuuksien yhteen kietoutuvana dynamiikkana syntyy 
toimijuus. Toimijuuden modaliteetit ovat eri tavoin yhteydessä ikään, ajankohtaan, 
ikäryhmään ja kulloiseenkin paikkaan tai tilaan. (Jyrkämä 2007, 205–208.) 
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Erilaiset ihmiset, erilaiset tilanteet ja erilaiset toimintavaihtoehdot tuottavat ai-
kaan ja paikkaan sidottua toimintakulttuuria monenlaisissa arjen tilanteissa. Etelä-
Suomen lääninhallitukselle tehdyssä kantelussa kuvataan erään dementiakodin 
arjen sujuvuutta seuraavalla tavalla: ”Välillä siivo on melkoinen, kun vanhukset 
vanhasta muistista haluavat puuhailla keittiössä, eikä kukaan ole katsomassa pääl-
le.” Lainaus dementiakodin arjesta viittaa tilanteeseen, jossa asukkaat modaliteet-
timallin mukaisesti haluavat toimia kuten ennenkin ja puuhata keittiössä, vaikkei 
heidän täytyisikään niin tehdä. Etenevä muistisairaus on verottanut ikääntyneiden 
osaamista, mitä he eivät kuitenkaan itse osaa arvioida, vaan tuntevat tekevänsä 
hyödyllistä työtä. Liian vähäinen henkilöstö voi mahdollistaa omaehtoisen toimin-
nan, vaikka heidän kykynsä ei siihen riitäkään. Seurauksena on ”melkoinen siivo” 
ja asukkaiden turvallisuuden vaarantuminen. Kahden toimijan jaettuna toimijuu-
tena (Tedre 2007, 106; Mikkola 2009, 191) voitaisiin henkilökuntaa lisäämällä mah-
dollistaa asukkaiden mielekäs toiminta turvallisessa, ohjatussa tilanteessa.
Mielekäs tekeminen kuntouttaa, osallistuminen on myös muistisairaiden ihmis-
ten oikeus. Kuntoutuksen avulla pyritään hyödyntämään ympäristön tarjoamia toi-
mintamahdollisuuksia ja vahvistamaan yksilön voimavaroja, elämän mielekkyyttä 
ja hallintaa (Järvikoski & Härkäpää 2004; Pirttilä 2004). On kuitenkin tärkeää muis-
taa, että kaikki kuntoutujat ovat erilaisia, jokaisella on omat kiinnostuksen kohteen-
sa. Tekemisen mielekkyys löytyy itselle tärkeistä asioista (Bryden 2005).
Koivula (2006) on tutkinut terveyskeskussairaalan pitkäaikaisosaston arkiti-
lanteita lounasruokailussa käyttäen Jyrkämän esittelemää toimijuuden modali-
teettimallia. Hänen mukaansa ruokailutilanteessa yhdessä rakentunut ikäänty-
neiden toimijuus on monikerroksista ja rakentuu sosiaalisessa, historiallisessa 
ja paikallisessa tilanteessa. Ikäihmisen haluamisen, osaamisen, kykenemisen, 
täytymisen ja voimisen tarkastelu toimijuuden ulottuvuuksina osoitti Koivulan 
mukaan, miten joustavia laitoksen toimintakäytäntöjen tulee olla, jotta työnteki-
jöillä on mahdollisuus tukea ikääntyneitten toimijuutta. 
Kotona ja palveluasumisessa voidaan myös kohdata monenlaista toimijuutta. 
Ikäihmisten erilaiset tiedot ja taidot, fyysiset ja psyykkiset kyvyt sekä koettu mo-
tivaatio ja omaksutut arvot muodostavat perustan toimijuudelle.  Erilaiset pakot, 
rajoitukset ja mahdollisuudet säätelevät toimijuutta eri tilanteissa. Toimijuuden ru-
tiininomaisuus vaihtelee kuitenkin toimijasta toiseen ja hetkestä toiseen. Uusia ar-
jen käytäntöjä ja tapoja toimia tuotetaan olosuhteiden muuttuessa. Tutkimuksessa 
haastateltujen iäkkäiden pariskuntien toimijuudet täydensivät toisiaan ja vahvisti-
vat yhdessä valitun elämäntavan ylläpitämisen (myös Mikkola 2009, 191–196).
Ekologisen havaintopsykologian mukaan ihmiset katselevat maailmaa omi-
en ”tarjoumasilmälasiensa” läpi ja havaitsevat erilaisia asioita. Ihmisen havaitsee 
ympäristön lukuisista tarjoumista ne toiminnalliset, sosiaaliset ja emotionaaliset 
mahdollisuudet, jotka tuntuvat sopivan havaitsijan kaltaiselle toimijalle juuri ky-
seessä olevana ajankohtana. Hyvä ympäristö on tarjoumiltaan rikas. Siellä ih-
miset liikkuvat ja viipyvät mielellään, jolloin tarjoutuu uusia tilaisuuksia myös 
sosiaaliseen vuorovaikutukseen. Hyvinvoinnin kannalta voivat potentiaaliset 
mahdollisuudet toimivaan ympäristöön olla yhtä tärkeitä kuin käytetyt mah-
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dollisuudet. (Gibson 1979; 1986.) Marketta Kyttä (2003) on Gibsonin teoriaan pe-
rustuen kuvannut lasten toimintaympäristöjä. Kyttää väljästi mukaellen kuvaan 
ikäihmistä toimijana toimintaympäristössään (Kuvio 9).
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Kuvio 9.  Ikäihmisen suhde toimintaympäristöönsä  
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hahmottui neljänlaisen toimijan kertomukset: aktiivisen toimijan tarina, mukau-
tujan tarina, sivustakatsojan tarina ja vaihtoehtoja vailla olevan toimijan tarina. 
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Kuvio 9.  Ikäihmisen suhde toimintaympäristöönsä 
Kotona ja palveluasumisessa asuvien ikäihmisten haastattelukertomuksista hah-
mottui neljänlaisen toimijan kertomukset: aktiivisen toimijan tarina, mukautu-
jan tarina, sivustakatsojan tarina ja vaihtoehtoja vailla olevan toimijan tarina. 
Aktiiviset toimijat viettävät tavallista kotielämää tarvitsematta vielä ulkopuolista 
apua päivittäisiin toimintoihin. Heillä on sekä kyky että mahdollisuus mielek-
kääseen toimintaan sekä kodissa että kodin ulkopuolella. Aktiiviset toimijat päät-
tävät itsenäisesti omista asioistaan ja heidän suhteensa lapsiin ja lapsenlapsiin on 
vastavuoroinen.
Mukautujan elämässä ulkoiset puitteet ovat kauniit ja hoiva-apua on riittäväs-
ti tarjolla, mutta ikääntyneen mahdollisuus itsenäiseen toimintaan on kaventu-
nut. Omia tulkintojani vahvistivat myös haastateltavat kerronnassaan.
”Se on miusta kauhia, ku miulla on niitä tuttavia, ko ne ei pääse mihinkään, no poika 
tullee kyllä perjantaina, puhuu maanantaina, sit ei niinko maanantaista perjantaihin 
voi männä mihinkään”(Loviisa)
Tedre (2007) on kuvannut vanhuksen oman toimijuuden katoavan laitosvan-
huudessa terveydenhuollon ammattilaisten ja omaisten muuttuessa toimijoiksi. 
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Tedren mukaan ehdollistettu osallisuus näkyy vanhuksen puolesta tietämisenä, 
tekemisenä ja puhumisena. Yllä oleva lainaus erään tutkimukseen haastatellun 
ikäihmisen puheesta siirtää vastuuta kotona asuvien ikäihmisten oman toimi-
juuden katoamisesta ikäihmisille itselleen. Kertojan mukaan osa hänen ikätove-
reistaan elää elämäänsä omaisiin turvautuen ja omaisten ehdolla, vaikka heillä 
olisi vielä mahdollisuus itsenäiseen elämään. Osallistuminen, luovuus ja itsen-
sä toteuttaminen tarvitsevat toteutuakseen ja kehittyäkseen tilaa. Mukautujalla 
on paljon virikkeitä ympäristössään, mutta hänen toiminnan tilansa puuttuu. 
Mukautuja elää ikäänkuin kauniissa nukkekodissa voimatta toimia autonomise-
na subjektina toimintamahdollisuuksista huolimatta.
Sivustakatsojan toimintamahdollisuudet ovat kaventuneet, vaikka halu ja 
kyky liikkua olisivatkin tallella. Sivustakatsoja voisi elää itsenäistä elämää, ellei 
jokin ulkopuolinen seikka estäisi omaehtoista toimintaa ja liikkumista ympäris-
tössä. Kaupungissa esteenä voivat olla esimerkiksi kerrostaloasunnon hissittö-
myys, raskas ulko-ovi, parvekkeen korkea kynnys, vilkas liikenne, meluisa nuo-
risojoukko tai uhkaavaksi koettu naapuri rappukäytävässä.
”En liiku iltasin, kato ku se on nuorison vallassa keskusta sitte illalla.”(Irja)
”Kyl miusta sillon tuntu kauheelle, miun piti kattoo, et onks sitä näkyvissä, ennenku 
mie menin tuosta käytävästä alas”(Loviisa)
Maaseudulla taas puutteelliset kulkuyhteydet estävät asioinnin ja liikkumisen 
kodin ulkopuolella.
”Eläkeläisiin pittää olla kotonna vain, tääl ennää, jos ei ne pääse kauppaan käymään, 
pankkiin käymään…”(Antti)
”Täs ol uimapaikka kyläläisil, se ol aikojen saatossa sovittu vaan, se ol niinku perin-
ne mut sekkii hävis sit pois…se on niin ettäällä männä tuonne…ei myö käyvä ennää 
uimassa”(Anni)
Joskus omaehtoisen toiminnan ja liikkumisen jatkumiseksi tarvittaisiin kuntou-
tuspalveluja, mutta niiden käytön esteeksi muodostuvat kustannukset. ”Kyllä 
niitä kuntoutuspalveluja olis tuossa kadun kahta puolta, mutta siinä on vaan 
yksi mutta, ne maksaa aika paljon ja pienituloiset eläkeläiset ei niitä niin vain voi 
käyttää”(Maria). Sivustakatsojan toimintaa rajoittavia esteitä poistamalla hänelle 
voitaisiin tarjota mahdollisuus itsenäisen aktiivisen toimijan elämään. 
Vaihtoehtoja vailla olevan toimijan mahdollisuudet liikkua kotona ovat rajoi-
tetut, häneltä on voitu esimerkiksi kieltää parvekkeelle meno kaatumisvaaran 
vuoksi. Asunnosta ulos pääseminen on kokonaan auttajien toiminnan varassa 
eikä auttajia aina ole tarjolla. Ilman avustajaa vaihtoehtoja vailla oleva toimija on 
vanki omassa kodissaan. Toimijan oma toimijuus on suurimmillaan aktiivisen 
toimijan tarinassa ja vähenee mukautujan ja sivustakatsojan tarinoiden kautta 
vaihtoehtoja vaille olevan tarinaan, jossa oma toimijuus on suuressa määrin toi-
sen kanssa jaettua toimijuutta.
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8.2 NELJÄN TOIMIJAN TARINAT
Sain kuulla monta aktiivisen toimijan tarinaa. Yleensä aktiiviset toimijat olivat 
täydessä työn touhussa mennessäni heitä tapaamaan, kuten eräs 78–vuotias ta-
lonpoika, joka tuli metsätöistään sovittuun haastatteluun kotona olevan vaimon 
muistutussoiton saatuaan ja aikoi palata työmaalleen haastattelun ja ruokailun 
jälkeen. 
”Sen ossaa, ku se on siellä selkärangassa se touhu jo, ossaa tehä sen jo vanhasta muis-
tista, tietää kuitenkin, miten puut kaatuu, miten se käyttäytyy ja kaikki nuo” (Lauri)
Edellisen esimerkin talonpojalla on metsätöissä tarvittava tieto ja nuorena han-
kitut metsurin taidot, hän osaa kaataa isotkin tukkipuut. Samanlaista oman toi-
mijuuden arvostusta on myös toisen 80–vuotispäiviään odottelevan, kaupungin 
keskustaan muuttaneen, mutta yhä edelleen sukupolvenvaihdoksessa pojalle 
siirtyneen maatilan töihin osallistuvan talonpojan kertomuksessa:
”…traktorinpukilla miusta on hyvä, ku mie siinä istun ja ajelen…mie oon nyt tällanen 
vanha ukko, mut vielä mie pystyn tekemään monta hommaa…sitä välistä aatteloo, et 
onks sitä tosissaa noin vanha kai sitä vissiin yrittää olla nuoremp ko onkaa, mut kyl 
miun pittää ihan ittiäin kolauttaa, et aattele, minkä ikäinen oot.” (Tapio)
Tämä talonpoika tuntee tyytyväisyyttä voidessaan yhä osallistua tuottavaan työ-
hön. Hän tietää omaavansa maatalon töissä tarvittavat taidot ja kykenee suoriutu-
maan traktorilla ajosta leikiten. Kertoja haluaa yhä toimia nuorempien tavoin, mut-
ta tiedostaa samalla iän vääjäämättä mukanaan tuomat muutokset ja rajoitukset.
Tutkimuksen kertomustyypeistä aktiivisia toimijoita löytyi talonpoikien li-
säksi myös yhteisöaktiivien joukosta, itsellellisistä eläjistä sekä uudistujista. 
Yhteisöaktiivit ovat kenties kaikkein aktiivisimpia toimijoita, sillä heidän toimin-
takenttänään on aina ollut niin oma koti kuin ulkomaailmakin. Seuraava kertoja 
kuuluu moneen yhdistykseen ja hänen aktiivisuutensa järjestötoiminnassa ilme-
ni kännykän soimisena yhdistysasioissa myös kesken haastattelun.
”Mie oon aina tykänny, et yleishyödyllistä teen jottain … työaikana mie olin ammat-
tiyhistysliikkeessä ihan koko ajan, siellä mie olin sihteeri ja sit lopussa mie olin jo 
luottamusmieskin ja sitte ku kuuluu johonkii, niin sitte siellä työmaan puolesta kuuluu 
kaikennäkösii toimikuntii ja vaikka mihin… nyt on Sotalapset ja Eläkkeensaajat ja sitte 
mie oon tässä liikkeessä, mikä on tää paikallinen yhdistys, joka toimii politiikassa, 
tässä kunnallispolitiikassa…”(Loviisa)
Yhteisöaktiivilla on suuri motivaatio osallistua yhteiskunnalliseen toimintaan. 
Työikäisenä hänellä on usein ollut näkyvä rooli erilaisissa toimikunnissa, eikä 
hän halua eläkkeelle siirtyessäänkään luopua aktiviteeteistään ja poliittisesta 
vaikuttamisesta.
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Kolmas aktiivisten toimijoiden ryhmä, itselliset eläjät, elävät omannäköistä 
elämäänsä ja huolehtivat melkein kaikesta itse. Eräs tämän tyypin edustaja, 79–
vuotias syrjäkylällä asuva leskinainen, oli haastattelupäivän aamuna keittänyt 
suuresta puutarhastaan monta säilykepurkillista luumuja lapsilleen ja esitteli nyt 
polttopuiden sirkkelisahausurakkaansa. ”Kun kesällä oli niin kuuma, ettei jaksa-
nut tehdä ja nyt on töitä vähän liikaaki.” Vanhan talon korkeiden kynnysten etu-
na on asukkaan mielestä kunnon ylläpitäminen. ”Tästä ku monta kertaa päivässä 
yli ponnistaa ni jalka nousoo muuallakkii” Lapset asuvat kaukana ja lähimpiin 
naapureihin on muutaman kilometrin matka, mikä kertojasta oli pelkästään 
hyvä asia. ”Ei ole naapuririitoja, kun ei ole naapureitakaan, tänne mahtuu ään-
tä – oon miettiny, mitähän katua mittaisin tänään jos kirkolla asuisin?” Itselliset 
eläjät eivät hevin myönnä tarvitsevansa apua.
”Parasta on, ku saa olla oman elämänsä herra ja ottaa välillä tuttujen kanssa kantaa 
yhteisiin asioihinkin, en kyllä halua vaikuttaa asioihin, en nyt niin aktiivinen sentään 
ole… en oikeastaan tarvitse apua mihinkään paitsi kuljetusapua naapurikylän ikämie-
heltä kirkolle…sairaalassakin sanoin niille, et pitäiskö hakea valkea takki päälle, kun 
pitkin yötä hoitelin huonekaveria.” (Miina)
Itselliset eläjät ovat yhteisöaktiivien tapaan kiinnostuneita yhteisistä asioista ja 
toisten auttamisesta, mutta toisin kuin yhteisöaktiivit, he eivät halua vaikuttaa 
asioiden kulkuun tai suunnitella ja organisoida yhteistä toimintaa. Itsellisten elä-
jien toiminta on suoraviivaista ”tehhää se mitä tehhä pittää ku ossuu kohalle” ja 
heidän vallan tavoittelunsa rajoittuu ”oman elämänsä herrana” olemiseen.
Uudistujien aktiivinen toiminta voi olla normaalien arkitoimien lisäksi aktii-
vista toisella paikkakunnalla asuvien lastenlasten elämään osallistumista, kuten 
90–vuotias leskirouva kertoo:
”Tyttären nuorimmainen, nyt 2 vuotias lapsi, syntyi 7 viikkoa etuajassa, ja äidin kul-
kiessa kuukauden verran kodin ja sairaalan väliä vietin viikkoja silloin 2-vuotiaan iso-
veljen kotihoitajana. Busseilla ja junilla jaksoin silloin vielä matkata kotiin kääntymään 
ja nukkumaan pari yötä omassa punkassa. Hoidokkini kanssa meillä on erikoissuhde. 
Jokainen iso tapahtuma on saatettava mummin tietoon ja leikkitoveri on kylään men-
tyä takuulla tarjolla.” (Linnea)
Edellä kerrotussa esimerkissä kietoutuvat kaikki kuusi toimijuuden ulottuvuut-
ta yhdeksi, dynaamiseksi aktiivisen toimijan toimijuudeksi. Tapahtumahetkellä 
lähes 90–vuotias isoäiti kykeni vielä matkustamaan yleisillä kulkuvälineillä ja 
osasi myös vaihtaa liikennevälineestä toiseen tarpeen mukaan. Suoriutuakseen 
vastuullisesti kaksivuotiaan hoivavastuusta, hänen täytyi olla saapuvilla ympäri 
vuorokauden. Kertojalla oli mahdollisuus toimia lastenhoitajana, hän voi jättää 
kotinsa arkipäivien ajaksi ja palata sinne takaisin viikonlopuiksi. Lasten isoäitinä 
hänellä on suuri halu ja motivaatio olla tarvittaessa tyttärensä perheen apuna. 
Tästä avusta hän tuntee saaneensa palkkion erityisenä suhteena hoivaamansa 
pieneen tyttärenpoikaan. Kertoja sitoo toimijuuden ikään: ”silloin vielä”, lapsen-
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lapsen syntymän ajankohtaan, ”mummien” ikäryhmään, kahden kodin välillä 
tapahtuvaan toimintaan ja erikoistilanteeseen, jossa tyttären pieni poika tarvit-
see mummin hoivaa. (Jyrkämä 2007, 205–208.)
Liikkuva elämäntapa yhdistää kaikkia uudistujia ja heidän aktiivisuutensa 
näkyy liikkumisena paikasta toiseen 85–vuotiaan leskimiehen lailla. ”Joka päivä 
ajan omalla autolla mökkiä lämmittämään, kesällä voin yöpyäkin siellä”(Eero). 
Tämä leskimies kykenee yhä ajamaan autolla, vaikka hän muuten liikkuukin 
apuvälineiden kanssa. Auton ajotaito mahdollistaa hänelle jokapäiväisen mielek-
kään puuhailun mökillä, jossa hän haluaa käydä vuoden ympäri huolimatta siitä, 
että yöpyminen mökissä on rajoittunut kesäaikaan. Kerronnasta välittyy oman 
auton ja mökin arvostaminen sekä tulevaisuuden toiveikas odotus.
Perheenemäntien päivät täyttyvät aktiivisesta toiminnasta, he tekevät kotitöi-
tä, hoitavat puolisoitaan ja lapsenlapsiaan. Kodinhoidon tai hoivatyön vähentyes-
sä perheenemännät jatkavat käsityöntekoaan niin kauan kuin suinkin kykenivät. 
Kertomuksien kuuntelemisen ohella sain ihastella toinen toistaan kauniimpia 
kätten töitä.
”Haitin lapsille tehtii peittoja, viime talvena neulottii tälläsiä pieniä lappuja niin ko-
vast, miä oon tehny virkannu sänkypeitteitä ja kaikkia sukulaisille neulonu ja sillon ku 
ol kädet vielä ku notkeemmat, nythä niitä aina ku jäykistää niitä, miä neuloin sukulai-
sille talven sukat aina ja oha miulla nytkin vissiin kymmenät sukat tuolla neulottuna, 
minä neulon ja neulon vaan (nauraa)” (Irja)
Monen ikääntyvän perheenemännän toimijuutta rajoittaa kuitenkin hyvää tar-
koittava tytär tai miniä, joka ryhtyy äitinsä tai anoppinsa sijaistoimijaksi, vaikka 
ikääntyneellä itselläänkin olisi vielä kyky ja halu toimia. Näin aktiivisesta toimi-
jasta tulee toisen, ”paremmin tietävän”, tahtoon mukautuja. Äskettäin kaupungin 
keskustaan muuttanut 76–vuotias leskirouva kuvasi omaa osuuttaan muutossa: 
”Tytär sano, ku olin jo laittanu ne (lastenlasten virpomavitsat) kassiin, et mihin 
sie meinaat nuo viijä? Sanoin et tänne, mut pois se käski heittää.”
Asunnon muutossa joudutaan usein valitsemaan mukaan otettavat tavarat ja 
luopumaan jostakin. Valitettavan usein ikäihmisen muuttaessa valinnan tekee 
joku muu kuin muuttaja itse; omaiset haluavat varmistaa, että uusi koti on nuk-
kekotimaisen kaunis. Aina ei muisteta tarkastella tilannetta ikäihmisen arvos-
tuksista käsin. Eräs hyvin virkeä leskirouva kertoi tyttärensä käyneen haastatte-
lupäivän aamuna imuroimassa asunnon ja vaihtamassa hänelle puseron, vaikka 
hän oli jo pukeutunut ja kammannut tukkansakin. Tulkitsin tämän viestivän ker-
tojan toimijuutta, jossa täytyminen hallitsee, vaikka toimijalla olisi halu ja kyky 
toimia itsenäisesti, ja hän tuntisi osaavansa, ja voivansa suoriutua itsenäisesti ar-
jen toiminnoista. Aktiivinen toimija mukautuu vähitellen tilanteeseen ja kertoo, 
miten ”tytärkin sanoo, että oon sopeutunut hyvin”, samalla kuitenkin osa hänen 
omasta toimijuudestaan katoaa.
Ryhmätoimijat ovat joutuneet kunnon huonontumisen vuoksi luopumaan en-
tisistä ”miesten töistään”, mutta huolehtivat yhä itsestään ja kodistaan. Ryhmä-
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toimijoiden aktiivisuus kohdistuu sosiaaliseen elämään, heillä on usein naisys-
tävä ja oman sukupuolensa edustajia he tapaavat baarissa, jonne kulkevat ”läpi 
tuulen ja tuiskun”, niin kuin seuraavan esimerkin polkupyörällä ajava 82–vuotias 
Aatu kertoo: ”Miulla on nastat, mut ei ne pie ne nastat, lumikeli ku on, niin se 
murtuu se lumi ja se vei syrjällee aina.” Kahvilamatkastaan kertoja kykeni vielä 
kulkemaan matkan kotoa baariin polkupyörällä, mutta hänen mahdollisuutensa 
suoriutua matkasta talvisaikaan ilman ulkopuolista apua ovat kertoman perus-
teella aika vähäiset. Jos ryhmätoimija ei osaamisesta, kykenemisestään ja halu-
amisestaan huolimatta voi mennä tapaamaan ystäviään lumentulon tai muiden 
rajoitusten vuoksi, hänestä saattaa tulla sivustakatsoja. 
Sivustakatsojillakin olisi vielä halu ja kyky toimia itsenäisesti, mutta jokin ulko-
nainen seikka estää toiminnan. Tutkimuksessa mukana ollut lapsen ja tämän puo-
lison kanssa yhteistaloudessa asuva vanha emäntä kokee olevansa ”kolmas pyörä”, 
jolla ei ole tilaisuutta toimia haluamallaan tavalla. Hän saa osallistua talon töihin, 
mutta ei päättää tekemisistään: ”Ruoka pittää laittaa siitä mitä sattuut tuomaa.”
Muuttuneen liikennekulttuurin vuoksi monen autoilevan ikämiehen ajomat-
kat lyhenevät, kuten 85–vuotias autoileva leskimies kertoo: ”Mie viel ajan autolla, 
ku miun ikäiset monet on jo heittäytynneet, ne ajjaat tässä kirkolla, mut ei uskalla 
ajjaa kaupunkii, kyllä mie oon ajant” (Hugo).
Monet naispuoliset ajoluvan haltijat ovat tottuneet istumaan autoa ajavan 
puolisonsa vierellä ja luopuvat ikääntyessä herkästi ajamisesta kokonaan. ”Miul 
on mies ja hänellä on ajokortti ja mies aijjaa ja oha miulla itelläkkii ajokortti, mut 
emmie oo paljon ajellu kylläkää” (Helena).
Vaihtoehtoja vailla olevan toimijan tarinaan liittyy vakava sairastuminen tai 
onnettomuus, jolloin oma toimintakyky huononee merkittävästi ja samalla myös 
toimintamahdollisuudet vähenevät. Vaihtoehtoja vailla olevia toimijoita on eni-
ten laitoksissa, mutta heitä asuu myös kotona ja palveluasumisessa ulkopuolisen 
avun turvin. Tutkimuksessa mukana ollut, äkillisesti terveytensä menettänyt 78–
vuotias leskirouva kertoo tavallisesta päivästään:
”En tee mitään, olla möllään täällä. Aamulla tulee hoitaja puolen yheksän maissa ja 
panee päälle, keittää aamukahvit ja vie miut vessaa pesemää pissiä pois. Tulen kahville 
ja syön siellä vaikka palan leipää, sit mie käyn lukemaa lehteä ja hoitaja tulee hakemaan 
syömään siinä viistoist yli ykstoista, jos yleensä mitä syö, emmie paljon mitää syökää. 
Ei oo nälkä! (painokkaasti, varmasti, ääntä korottaen) Miten sitä syöt, jos ei oo nälkä? 
Se on mahoton paikka. Sit ku tuun pois käyn pitkälleni ja luen vanhoja lehtiä Seuraa 
ja Hymyä, ne jää miulta aina lukematta. Sit mie soitan jonkuu viemää vessaa, ku alkaa 
pissittämää. Siinäpä se miun päivä meneekin (alistunut huokaus).” (Lempi)
Vaikka kertomuksesta löytyy kertojan omaa toimijuutta − syömistä, peseyty-
mistä, lukemista, avun kutsumista − alistunut huokaus tarinan lopussa osoittaa 
kuitenkin kertojan olevan tyytymätön tilaansa ja ruokahaluttomuus saattaa olla 
merkki masennuksesta. Kun tiedustelin kertojalta, millainen hänen päivänsä oli-
si, jos hän voisi toimia juuri niin kuin itse haluaisi, kertoja vastasi empimättä: 
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”Painasin heti aamusta tuonne ulos tuhatta ja sataa niinku ennenkin.” Äkillinen 
sairastuminen on muuttanut tämän kertojan elämäntarinan käsikirjoitusta. 
Hänen on luotava oma identiteettinsä uudelleen muuttuneen elämäntilanteen 
asettamissa rajoissa. Kertoja pyrkii etsimään selityksiä tapahtuneelle ja tulkitse-
maan menneisyyttään, jotta voisi ylittää katkoskohdan kertomuksessaan ja luoda 
tulevaisuuttaan uudelleen. 
Taulukossa 11 on kuvattu tiivistettynä tutkimuksen toimijatyypit arjen toi-
mintatilanteissa. 
Taulukko 11: Ikäihmisten toimijuus arjen toimintatilanteissa
Aktiivinen 
toimija
Sivusta
katsoja
Mukautuja Vaihtoehtoja vailla 
oleva toimija
Itsenäinen
selviytyjä
ei tarvitse apua
Omaan apuun 
luottaja
ei halua apua
Toisten apuun tur-
vautuja
haluaa apua
Avuntarvitsija
tarvitsee apua
hyvä toimintakyky
tarvittavat tiedot 
ja taidot
motivaatio toimia
mahdollisuus toi-
mia ilman rajoi-
tuksia
omat arvot tukevat 
toimintaa
rajoittunut toimin-
takyky
tarvittavat tiedot 
ja taidot
motivaatio toimia
ympäristössä toi-
minnan rajoitteita
omat arvot tukevat 
toimintaa
rajoittunut toimin-
takyky
ei osaa tai voi 
käyttää omia tieto-
jaan ja taitojaan
motivaatio omaan 
toimintaan kadon-
nut
(sosiaalisessa)
ympäristössä toi-
minnan rajoitteita 
arvoristiriita
huono toimintakyky
ei kykene käyttä-
mään entisiä tietoja 
ja taitoja
motivaatio toimia
ei mahdollisuutta
toimia ilman toisen 
toimijan apua
arvoristiriita
Hyvinvoinnin edel-
lytys:
Hyvän toimintaky-
vyn ylläpitäminen
Hyvinvoinnin edel-
lytys:
Toimintaympä ris-
tön rakenteisiin 
vaikuttaminen 
(välillinen tuki)
Hyvinvoinnin edel-
lytys:
Omien käyttämät-
tömien voimavaro-
jen vapauttaminen
Hyvinvoinnin edel-
lytys:
Kahden toimijan 
mallin hyväksymi-
nen sekä käytännön 
tasolla että yleisessä 
puheessa
Arvo on käsitys tavoiteltavasta tai haluttavasta asiantilasta. Arvot periytyvät su-
kupolvelta toiselle. Suomalaisessa kulttuurissa keskeisiä ovat olleet perinteiset 
talonpoikaiselämään liittyneet arvot, joista tärkein on ahkeruus. Ihanteellinen 
suomalainen saavuttaa tärkeänä pitämänsä asiat omalla työllään, naisilla työ on 
perinteisesti liittynyt kotiin ja perheeseen.
123
Arvoristiriita syntyy, kun jokin arvo on toisen toteutumisen esteenä, jol-
loin omat pyrkimykset eivät kohtaa todellisuuden kanssa. Ihanne ahkeras-
ta, omin avuin selviävästä ihmisestä ei voi toteutua, jos omat kyvyt eivät riitä. 
Avuntarvitsijoilla olisi halu toimia itsenäisesti, toimintakyvyn huonontuessa sii-
hen ei kuitenkaan ole mahdollisuutta. Haluttuihin tavoitteisiin voisi kuitenkin 
päästä toisen toimijan avulla. Toisten apuun turvautujat kadottavat mahdollisuu-
den toteuttaa omia arvojaan jonkun toisen ryhtyessä toimimaan heidän puoles-
taan. Omassa sisäisessä maailmassaan heillä olisi kuitenkin tarve ja halu toimia 
itse. Vähän kerrassaan toisten tahtoon mukautujan käsitys omien kykyjen huo-
nommuudesta muuttuu toimintaa rajoittavaksi uskomukseksi. Käyttämättöminä 
opitut tiedot ja taidot alkavat vähitellen hiipua.  
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III Kertomusten keskeiset 
teemat – Paradigmaattinen 
päättely
9 Hyvinvointia tuottavat 
asiat ikäihmisten elämässä
”Jos haluat tehdä ihmisen onnelliseksi, niin täytä hänen kätensä työllä, sydämensä rak-
kaudella, mielensä tarkoituksella, muistinsa hyödyllisellä tiedolla, tulevaisuutensa toivolla 
ja vatsansa ruoalla.” (Frederick E. Crane)
Ikäihmisten hyvinvointi liittyy hyvän, turvallisen olotilan kokemiseen ja turvat-
tomuuden tunteen puuttumiseen. Sisäinen tarina hyvinvoinnista kytkeytyy ih-
misen omaan yksilölliseen elämäntarinaan. Kokemukset ja niiden persoonalliset 
tulkinnat ovat keskeisiä aineksia identiteettiä muokkaaviin elämänkertomuksiin. 
Yhteisistä tekijöistä huolimatta kokemus hyvinvoinnista on jokaisella erilainen. 
9.1 HYVINVOINTIA TUOTTAVA ASUMINEN
Tutkimuksessa mukana olleet ikäihmiset puhuivat paljon paikoista, jossa ovat asu-
neet. Osa asui yhä syntymäkodissaan, osa taas oli muuttanut paikkaa ja asuin-
kuntaa lukemattomia kertoja elämänsä aikana. Asuinpaikoista käytetyt nimitykset 
vaihtelivat tilanteen mukaan. Arkipäivän näyttämönä kertomuksissa oli koti, syn-
tymäkoti, mökki, maapaikka, tila, kämppä, asunto, vuokra-asunto, huone, luukku, 
vuokratalo, rivitalo, paikka, talo, palvelutalo. Joskus tämänhetkisestä kodista käy-
tettiin pelkkää pronomini-ilmaisua: tässä, tästä, tänne. Joskus entistä kotia mai-
nittiin puheessa talon nimellä, kuten Purola, kadun nimellä, kuten Onnelantie tai 
käytettiin kotikylän tai paikan nimeä.  Oma koti kuvasi usein perheaikaista omis-
tusasuntoa, mutta liikkuvilla ihmisillä ”koti on siinä, mihin kamas levität”. 
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Kotiin liitettiin toiminnallisia, materiaalisia, yksilöllisiä, emotionaalisia, sosi-
aalisia, kulttuurisia ja jaettuja merkityksiä, joista yhteenkietoutuneina syntyi ko-
dinomaisuus. Koti oli jokaiselle ihmiselle erilainen kokemuksellinen tunnetila ja 
kodin merkitykset olivat jokaiselle erilaisia. Koti edusti pysyvyyttä, jatkuvuutta 
ja turvallisuutta, mutta myös muuttumista ajan ja paikan suhteen. Tämän tutki-
muksen kertomuksissa asumisen hyvinvointia lisäsi selvästi kertojan oma mah-
dollisuus vaikuttaa asuinpaikkansa valintaan sekä tilaisuus vierailla entisessä 
kodissaan tai entisellä kotiseudullaan. 
Paikka käsitteenä kuvaa pysyvää konkreettista paikkaa, kun taas tila saa mer-
kityksen siellä olevista ihmisistä. Tila uusiintuu ihmisten toiminnassa. Ruumis 
sitoo aikaan ja paikkaan, mieli ja ajatukset voivat liikkua muualla. (Ronkainen 
1999, 22–23.) Filosofiassa tila syntyy ja muuttuu kokijan kautta, jolloin tila on 
myös mielentila (Laine & Kuhmonen 1995). Muutto omasta paikasta (kodista) 
yhteiseen (palveluasumisen) tilaan oli suuri muutos jokaiselle kertojalle. Monta 
kertaa elämänsä aikana asuinpaikkaa vaihtaneille muutos ei ollut niin mullis-
tava kuin yksin omakotitalossa asuneelle, jonka oma paikka tilassa oli kutistu-
nut monen huoneen väljästä asumisesta yhdeksi huoneeksi. Kerrostalon pienestä 
vuokra-asunnosta muuttaneella tilaa oli käytössä aikaisempaa enemmänkin ja 
uuteen taloon muuttaminen lisäsi viihtyisyyttä. Esteettisyys ja esteettömyys viih-
tyvyystekijöinä merkitsivät ikäihmisille sosiaalista ja toiminnallista elämystä eli 
enemmän kuin pelkkää visuaalista kokemusta. Ymmärrettävä ja hallittava ympä-
ristö tuki alueen haltuunottoa sekä liikkumista ja toimimista siellä.
Ikääntyneen ihmisen asumispolku (ks. Clapham 2005) on kulkenut omas-
ta kodista ensin lähemmäs palveluja taajamiin ja sieltä palvelutaloon. Palvelu-
asumisesta on siirrytty kunnon huonontuessa tehostettuun palveluasumiseen, 
jossa on ympärivuotinen hoiva. Elämän loppuvaiheessa on ollut vielä yksi muutto 
terveyskeskuksen vuodeosastolle tai vanhainkotiin. Nyt palveluasumista ollaan 
muuttamassa vain huonokuntoisille tarkoitetuksi tehostetuksi palveluasumisek-
si ja entistä useamman uskotaan selviytyvän omassa kodissaan sinne tuotavien 
palvelujen turvin. Tulevaisuuden asumisratkaisuksi ehdotetaan palvelukampus-
ta, jossa vanhuksilla olisi tarjolla kaikki tarvittavat palvelut elämän loppuun asti. 
Etuna palvelukampusmallissa olisi vain yksi muutto kotoa kampukselle, tutki-
musten mukaan valtaosa vanhuksista haluaisi asua kuitenkin ympäristössä, jos-
sa on kaikenikäisiä ihmisiä. (Hynynen 2006, 37, 38.)
Ikäihmisen asumisen turvallisuus syntyy toisten ihmisten läsnäolosta. 
Hyvinvointia tuottava asuminen omassa kodissa voi toteutua myös ikääntynee-
nä, jos kotiin on saatavilla riittävästi palveluja ja kodista voi päästä ulkomaail-
maan nauttimaan luonnosta ja tapaamaan toisia ihmisiä. Uusissa rakennussuun-
nitelmissa toteutetaan entistä enemmän asumisen elämänkaariajattelua, jossa 
asunnot rakennetaan esteettömiksi ja tarpeen mukaan muunneltavaksi, jotta eri 
sukupolvet voivat asua itsenäisesti rinnakkain.
Taulukossa 12 on kuvattuna asumisen hyvinvointi haastattelukertomuksissa. 
Luokittelussa on käytetty narratiivien analyysia, jossa lähtökohtana olivat kaikki 
haastattelukertomusten asumiseen liittyvät myönteiset ilmaisut, kuten esimer-
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kiksi: ”Talossa vallitsee ystävällisyys ja hyvä sopu”, mikä kuvaa pelkistettynä 
ilmauksena kerrostalon yhteisöllistä ilmapiiriä.
Taulukko 12: Hyvinvointia tuottava asuminen
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä 
teema
Lapsuuskodissa asuminen
Lasten kanssa samassa tutussa pihapii-
rissä asuminen
Omassa kodissa asuminen
Kodin siirtyminen sukupolvelta toiselle
Entisessä kodissa käyminen
Kotiympäristössä vieraileminen
Yhteyden säilyttäminen 
entiseen asuinpaikkaan
Hyvinvointia 
tuottava asu-
minen
Itsenäinen asuminen
Toivottu asuminen
Toimintakyvyn mukainen asuminen
Mukautuva asuminen
Kodin tuntu
Omaehtoinen asumisen-
tapa
Asunnon sopiva koko
Asunnon varustetaso
Asunnon valoisuus
Asunnon esteettömyys
Asunnon hyvä äänieristys
Asuminen uudessa talossa
Asunnon fyysiset ominai-
suudet
Ikkunamaisema
Parveke
Piha ja puutarha
Yhteys ulkomaailmaan
Puolison kanssa asuminen
Yhteisöllinen ilmapiiri 
Toisen ihmisen läsnäolo
Asumiseen liittyvä taloudellinen turvallisuus oli kaikkien kertojien puheessa 
arvioitu kohtuullisen hyväksi. On kuitenkin huomattava, että erilaiset tyypit ar-
vioivat aineellista varmuuttaan omista lähtökohdistaan käsin: jotkut elivät hy-
vinkin niukan toimeentulon turvin ja kokivat silti pärjäävänsä hyvin, toisilla ai-
neelliset resurssit olivat hyvät, silti heillä oli epävarmuus selviytymisestä. Paljon 
kodin ulkopuolella liikkuvilla aineellisia resursseja kului enemmän kuin kotona 
aikansa viettävillä ikäihmisillä. Suuret kertaluontoiset menot, kuten silmälasit 
tai hammaslääkärillä käynnit horjuttivat taloutta. Lääkkeitä paljon käyttävillä 
suuret lääkekulut kavensivat aineellista varmuutta paljon enemmän kuin lääk-
keitä ilman pärjäävillä, hyväkuntoisilla ikäihmisillä. 
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9.2 HYVINVOINTIA TUOTTAVA YMPÄRISTÖ
Ympäristöllä tarkoitetaan puheessa usein asunnon ja lähiympäristön fyysisiä 
piirteitä, mutta ympäristöön voidaan ajatella kuuluvaksi myös siihen liittyvät 
tunnesuhteet ja sen erilaiset sosiaaliset suhteet. Ihminen liittyy paikallisuuden 
kautta yhteisön sosiaalisiin rakenteisiin. Vuorovaikutuksessa syntyneet yhteiset 
mielikuvat ja merkitykset tuottavat ”meillä” -puhetta. Tuttu paikka luo turval-
lisuutta ja siihen voi kiintyä. Ikääntyneen paikallisidentiteetti vaikuttaa siihen, 
miten hän kokee asumisen paikassa ja muuttamisen sieltä pois. Stressistä selviy-
tymistä helpottaa mahdollisuus itse vaikuttaa tilanteeseen. Hyvinvointia tuotta-
va ympäristö kuvattiin kertomuksissa esteettömäksi, turvalliseksi ja luonnonlä-
heiseksi (Taulukko 13).
Taulukko 13: Hyvinvointia tuottava ympäristö
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä 
teema
Palvelujen läheisyys
Hyvät kulkuväylät
Esteetön ympäristö Hyvinvointia 
tuottava ympä-
ristöRauhallinen ympäristö
Ihmisiä ympärillä
Tuttu ympäristö
Lapsuuden maisema
Turvallinen ympäristö
Luonnon rauha
Luonnon kauneus
Luonnon inspiroiva vaikutus
Luonnon kasvit ja eläimet
Liikkuminen luonnossa
Työskentely luonnossa
Yhteys luontoon
Ajokortti ja oma auto
Kuljetusapu lapsilta/
sukulaisilta/ 
ystäviltä/naapurilta
Taksikortti
Riittävä toimeentulo
Mahdollisuus liikkumiseen lähiym-
päristöä kauemmas
Maantieteellistä paikkaa tärkeämmäksi koettiin sosiaalisesti tai kulttuurisesti 
konstruoitu paikka. Joulun vietto on kulttuurinen perinne, johon liittyy paljon 
sellaisia tapoja, joita yksin asuvan ikäihmisen on vaikea toteuttaa.  Erityisen tär-
keäksi muodostui ikkunasta avautuva jouluinen näkymä niille ikäihmisille, jot-
ka pääsivät harvoin ulos.
 Naapurin pihaan pystytettiin joulupuu, jonka oksille juuri pehmeästi putoileva lumi 
laskeutuu valkeaksi pumpulipeitoksi. Ihana näky!” 
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Elvyttävä ympäristö auttaa irrottautumaan arjen paineista ja palautta-
maan stressaantuneen mielen tasapainon, mikä oli tärkeää myös ikäihmisille. 
Luonnossa liikkuminen ja luonnon hiljaisuuden ja kauneuden aistiminen oli 
monelle elvyttävä kokemus. Kerrostalossa asuva, yhdeksänkymmentä vuotias 
Linnea kertoi nauttivansa saadessaan tuoda palan luontoa kotitalonsa rappukäy-
tävään.
”Porraskäytävään olen ympäri vuoden koonnut luonnosta erilaisia asetelmia ruskeaan 
luonnonaineksiseen ruukkuun piilotettuun maljakkoon. On tosi kiva kulkea ulkona 
ja katsella sillä silmällä ja aina löytyy uutta mielenkiintoista. Luonto on kaunis ja ih-
meellinen kaiken aikaa.”
Mieltä virkisti myös ajan tai paikan jatkuvuuden kokemus, esimerkiksi valokuva-
albumi, jota katselemalla pääsi muistojen maisemiin, tai puutarha tai parveke, 
jonne voi levittää pyykit kuivumaan tai kukkaruukku ikkunalaudalla.
”Kukkahulluna on kierrettävä joka päivä toivottelemassa lukuisille kasviystäville hy-
vää uutta päivää, kehuttava avautuneista kukista ja laskettava uudet nuput.”
Kuitenkaan mikään ympäristö ei voi tuottaa elpymisen kokemusta, jollei se ole 
itselle sopiva. Ympäristön muokkaaminen ”omannäköiseksi” oli erityisen tärke-
ää palveluasumisessa. 
Ympäristöön liittyy paljon siellä eletyn elämän ja toiminnan kautta syntyneitä 
yksilöllisiä merkityksiä, muistoja, toiveita ja kiintymystä. Ympäristöön liittyy myös 
kollektiivisia merkityksiä, jaettuja kulttuurisia käytäntöjä perheen ja naapuruston 
välillä. Ikääntyneen ihmisen ja elinympäristön välinen yhteensopivuus on edel-
lytys hyvinvoinnille, sopeutumattomuus vastaavasti aiheuttaa stressitilanteen. 
Jokainen tilanne on ainutlaatuinen, eikä ihmisen ja ympäristön välinen suhde 
pysy muuttumattomana, vaan ihminen pyrkii muuttamaan ympäristöään itselle 
sopivaksi. Jokaisella ihmisellä on erilaisia tarpeita ja odotuksia ympäristön suh-
teen. Hyvinvointia toiselle tuottava ympäristö ei olekaan toiselle hyvä paikka elää. 
Ihmisen toimintakyvyn huonontuessa ympäristön merkitys kasvaa, ikäihmisten 
kohdalla erityisesti sosiaalisella ympäristöllä on suuri merkitys. Ikääntyvän ym-
päristössä tulisi olla sellaisia tekijöitä, joilla voitaisiin kompensoida toimintakyvyn 
aleneminen. Hyvinvoinnin kannalta voivat potentiaaliset mahdollisuudet toimi-
vaan ympäristöön olla yhtä tärkeitä kuin käytetyt mahdollisuudet.
Ikääntyvien liikkumisen turvallisuuden parantaminen lisää liikkumis-
mahdollisuuksia. Suurimmaksi haasteeksi harvaan asutulla seudulla asuvil-
le nousi liikkuminen, oman auton käyttö lisäsi vapauden ja riippumattomuu-
den tunteita ja mahdollisti osallistumisen yhteisiin tilaisuuksiin (Vuorinen 
2009, 71–73, 76). Tulevina vuosina ikäautoilijoiden määrä tulee luultavasti kas-
vamaan, on arvioitu, että vuonna 2030 joka kolmas autoilija on ikäkuljettaja 
(Liikenneturvallisuustyöryhmän loppuraportti 2008). Iäkkäät kuljettajat ovat 
liik kumis kyvyiltään ja - tavoiltaan hyvin erilaisia. Tutkimuksen ikäihmisistä 
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neljä miestä ajoi yhä omaa autoa, muutamalla naisellakin oli ajokortti, mutta he 
olivat lopettaneet autoilun. Oman auton käyttö helpotti asiointia syrjäseudulla, 
mahdollisti liikkumisrajoitteisenakin retket ja mökkimatkat sekä antoi kokemuk-
sen pystyvyydestä ja oman elämän hallinnasta.
Ikääntyneiden määrän kasvaessa myös erilaisia toiminnan rajoitteita omaa-
vien ihmisten määrä kasvaa. Iän myötä näkö, kuulo ja lihasvoimat heikentyvät, 
ja havaitseminen, arviointi ja reagointi vaativat enemmän aikaa. Iän myötä sai-
raudet ja lääkitykset voivat vaikuttaa liikkumiseen, mutta liikkumisen tarve ko-
din ulkopuolella ei kuitenkaan vähene. Vanhetessaan ihminen oppii toimimaan 
varovaisemmin ja varautumaan ennalta tilanteisiin. Liikenneympäristöä ja ajo-
neuvoja parantamalla sekä liikennetietoutta lisäämällä voidaan lisätä kaikkien 
liikenteessä liikkuvien turvallisuutta.
Ihmisen suhdetta elinympäristöön on tutkittu paljon. Viihtyvyys- ja tyytyväi-
syystutkimukset viittaavat kognitiivisiin käsitteellistyksiin ja ympäristön laadun 
laajoihin kartoituksiin, kiintymystutkimukset puolestaan viittaavat kokonaisval-
taiseen, tunteenomaiseen kokemukseen ympäristön laadusta. Alueella asumisai-
ka vaikuttaa asuinalueeseen kiintymiseen; mitä kauemmin alueella asutaan, sitä 
enemmän siihen kiinnytään (Kyttä 2004). Nykyään ihmiset eivät ole yhtä sitou-
tuneita omaan asuinalueeseensa, vaan liikkuvat paikkakunnalta, maasta ja man-
tereelta toiselle. Vanha väestö on kuitenkin asuinaluesitoutuneempaa kuin toiset 
ikäryhmät. Erityisesti muistihäiriöiset vanhukset saattavat usein laitoshoidossa 
turvallisuutta ja elämänhallintaa etsiessään yhä kaivata kotiin (Marin 2003a.). 
Elinympäristöä voi tarkastella eri tasoilla (ks. Bronfenbenner 1979). Mikro-
systeemissä siihen kuuluvat koti, perhe ja lähiympäristö, mesosysteemissä 
naapurusto ja sosiaaliset verkostot, eksosysteemissä palvelut ja osallistuminen 
erilaisiin harrastuksiin, järjestötoimintaan ym.. Makrosysteemi käsittää yhteis-
kunnan rakenteet ja kulttuuriset järjestelmät. Ikääntyminen sosiaalisena ilmiönä 
viittaa ikääntyvien ihmisten paikkaan kaikilla arkielämän areenoilla, vaikkakin 
ikääntyessä kodin ja lähipiirin merkitys kasvaa.
Jokaista ympäristön tasoa voi luonnehtia koettuna, elettynä, sosiaalisena ja ra-
kenteellisena. Tutkimuksen ikäihmiset liittivät tuttuihin paikkoihin paljon muis-
toja eletyn elämän merkityksellisiksi koetuista hetkistä ja tapahtumista (Vilkko 
2000, 213–230; Marin 2003a). Tutut reitit lähiympäristössä kannustivat liikku-
maan, ympäristön muuttuminen rajoitti liikkumista. Toisaalta maaseudun hil-
jentyminen toisaalta asutuskeskusten lisääntynyt liikenne, ympärillä laajeneva 
asutus ja palvelujen keskittyminen kauas ostoskeskuksiin heikensivät ikäänty-
neiden osallistumista sosiaalisiin toimintoihin. Pääseminen kodista ulkomaail-
maan ystäviä tapaamaan, kävelyretkille, ostoksille, asioille tai harrastusten pa-
riin vahvisti ikäihmisten osallisuutta, elämänhallintaa ja sosiaalista identiteettiä
Hyvin suunniteltu ympäristö tukee kaikenikäisten liikkumista turvallisilla 
reiteillä ja helposti saavutettavilla palveluilla. Yhteys luontoon myös rakennetus-
sa ympäristössä tarjoaa esteettistä mielihyvää, mahdollistaa vuodenajan vaihte-
luiden seuraamisen ja auttaa säilyttämään ihmiselle luontaisen yhteyden luon-
toon silloinkin, kun ei ole mahdollisuutta kulkea kauas kotipiiristä.
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9.3 TERVEYS JA TOIMINTAKYKY
Terveyttä ja fyysisiä voimavaroja koskeva gerontologinen tutkimus painottaa en-
tistä enemmän terveyslähtöistä näkökulmaa sairauksien sijasta (Heikkinen 2002, 
15–33). Koettu terveydentila yhdistää subjektiivisen ja objektiivisen terveyskä-
sityksen. Suomalaisten hyvinvointitutkimuksessa (Vaarama ym. 2006) todettiin 
ikääntyneiden terveyden parantuneen, nuoremmissa ikääntyneiden ryhmissä 
oltiin tyytyväisiä omaan terveydentilaan ja tyytymättömyys lisääntyi vasta 85 
vuotta täyttäneillä. Tässä tutkimuksessa haastateltujen ikäihmisten arvio omas-
ta terveydestään vaihteli. Kuitenkin useimmat kokivat terveydentilansa hyväk-
si ja pyrkivät ylläpitämään sitä edelleen harrastamalla säännöllisesti liikuntaa. 
Terveyden ylläpitäminen ja kunnon parantaminen yhdistetään aktiiviseen, on-
nistuneeseen vanhenemiseen (Heikkinen 2002, 23). Terveellistä elämäntapaa 
edistävät raittius ja tupakoimattomuus yleistyivät iän myötä (Vaarama ym. 2006) 
myös tutkimukseen osallistuneiden miesten parissa. ”Ko en oo tupakoinu oon 
mie vähän viinaa maistant, mut enää en oikeastaa yhtää minkään vertaa” (Lauri). 
Sen sijaan naisista osa kertoi aloittaneensa ”viinin maistelun” vasta kypsässä 
iässä. Tulkitsin sen kuvaavan toisaalta yhteiskunnan sopivaisuustapojen muut-
tumista ja naisten emansipaatiota, toisaalta se voi olla merkki alkoholinkäytön 
aloittamisesta vanhuusiän yksinäisyyden lievittämiskeinona 
Kerronnassa terveyteen liitettiin fyysisen kunnon lisäksi myös psykososiaa-
linen ulottuvuus. 
”Terveyshän se on ennen kaikkea, sehän se on, terveys ja ystävät. Vaikka kyllä se tahtoo 
olla, että ne ystävät ei oo sillä tavoin, kun on muuttanut paikkakuntaa, ja en minä vissii 
oo semmonen ihminen, joka saa niitä ystävii niin helpolla.”(Rauha)
Tutkimusten mukaan noin joka kolmas ikääntynyt on kokenut joskus yksinäi-
syyttä. Yksinäiseksi itsensä kokevat arvioivat oman terveytensä muita huonom-
maksi (Routasalo ym. 2003, 18). Monet yksin elävät eivät kuitenkaan kärsineet 
yksinolosta. ”Mie oon yksin, mut mie en oo yksinäinen et siinä mielessä, vaik 
miulla onkii nyt vähän mänt noijen sairauksiin kans, mut se on sitä aikaa ja 
elämää”(Maria). Toisinaan yksinolo asetetaan etusijalle, vaikka olisi mahdolli-
suus tavata omanikäisiä tuttavia.
”Kyllähän niitä tuolla tulee vastaan joitakin joita minä tunnen, mutta kun ne on sa-
manlaisia valittajia ku minäkin, niin tuntuu, ettei sitäkään aina jaksa kuunnella, on 
tarpeeks kuulemista näissä omissakkii.”(Rauha)
Oman hyvinvoinnin lisäksi tutkimuksessa pidettiin tärkeänä myös läheisten ter-
veyttä ja hyvinvointia. Vastoinkäymisissä auttoi selviytymään elämänkokemus-
ten mukana tuoma sitkeys ja taito hyväksyä väistämätön. ”Elämä menee niin kun 
menee ja siihen on tyydyttävä. Tyttären sairaus, kyllä se kolahti kovasti, mutta 
siihen on vaan tyydyttävä” (Sirkka). Myönteisen elämänasenteen uskottiin aut-
tavan vaikeuksien voittamisessa. Seuraavassa taulukossa 14 kuvataan kertojien 
kokemusta hyvinvointia edistävästä terveydestä.
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Taulukko 14: Terve vanheneminen
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Hyväkuntoisuus
Kipuun tottuminen
Läheisten hyvinvoinnista huo-
lehtiminen
Hyväksi koettu terveys Terveys
Itsehoito
Liikunta
Tarpeenmukainen hoito
Sopiva lääkitys
Terveelliset elämäntavat
Terveyden ylläpito
Tyytyväisyys
Positiivinen ajattelu
Muutokseen sopeutuminen
Olosuhteisiin mukautuminen
Hyvistä hetkistä nauttiminen
Itsensä hyväksyminen
Myönteinen elämänasenne
Terveys oli myös ikäihmiselle tärkeä asia, vaikka ”kivusta oli tullut kaveri”. Niin 
kauan kuin voi tuntea välimatkaa ”sellaiseen kehnoon” ja pääsi liikkumaan 
”hammasta purren tuon rollaattorin kanssa, vaikka se rupee koskemaan”, terve-
ys koettiin hyväksi. Kuitenkin tieto omasta vanhenemisesta oli mielessä:
”Ku ei joutus niihin rattaisiin, että sais olla terveenä niin kauan ku kupsahtas, taikka 
terveenä ja terveenä, mut semmosessa kunnossa, et pääsee lähtemään ja voi käyvä 
kaupassa ja voi hoitaa asioita ja että pää pelais ja jalat, tää muu raato tässä välissä kulkee 
kyllä mukana.”(Miina)
Toiveena olisi kuolla ”saappaat jalassa”, silti todennäköisempänä vaihtoehtona 
pidettiin kunnon huonontumista niin paljon, ettei enää kyettäisi huolehtimaan 
itsestä. Oman elämän loppuaikaan haluttiin vaikuttaa silloin, kun kyky päättää 
omista asioista oli vielä tallella.
”Tyttö ois halunnut miut kanssaan asumaan, mutta mie tunnen itseni, siellä ei ois hyvä 
olla kellään. Mie oon tehny hoitotestamentin, ettei turhia hoitoja.”(Loviisa)
Armollisena koettiin kuitenkin tietämättömyys tulevasta. 
”Kyllä miusta tuntuu välillä, että nää vuotet on lähellä, lähellä jo alkaa olla… hyvä ko 
ei tiijäkkää”(Aatu). 
Haastateltujen ikäihmisten kokema terveydentila oli suurella osalla hyvä riippu-
matta siitä, asuvatko he omassa kodissa vai palveluasumisessa. Hyväkun toisimmat 
palveluasumisen asukkaat olisivat luultavasti pärjänneet vielä kotonakin, toisaalta 
taas kotona asuvien joukossa oli heitä, jotka selvisivät arjessa puolison, lapsien ja 
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naapurien tukemana. Kaikilla kertojilla oli halu liikkua ja ylläpitää omaa kuntoaan 
niin hyvin kuin mahdollista. Tässä tutkimuksessa iäkkäimmät haastatellut olivat 
yhtä tyytyväisiä omaan terveyteensä kuin nuoremmatkin. Huonoimmaksi terve-
ytensä kokivat äkillisesti sairastuneet tai vammautuneet, joilla ei ollut käytössä ai-
emmin koeteltuja malleja selviytyä omalle kohdalle sattuneesta onnettomuudesta. 
9.4 OMAISTEN MUKANAOLO IKÄIHMISEN ELÄMÄSSÄ
Omaisten mukanaolo ikäihmisten elämässä on suuri voimavara. Vaikka yhteis-
kunnalta saadun avun määrä lisääntyy 80 ikävuoden jälkeen, ikäihmisten yleisin 
avun lähde on oma läheinen. Vuonna 2006 tehdyn kartoituksen mukaan miehistä 
lähes 40 prosentilla auttajana oli oma puoliso ja yli puolet naisista sai apua puoli-
solta tai lapseltaan (Vaarama ym. 2006, 119–120). Myös tämän tutkimuksen kerto-
muksissa tärkein tukija oli rinnalla kulkeva puoliso. Lasten rooli korostui auttajana 
ja hoivaajana. Suhde omiin sisaruksiin ja ystäviin näyttäytyi sen sijaan vastavuo-
roisempana, tasaveroisena kumppanuutena. Isovanhemmat voivat vuorostaan olla 
korvaamaton apu lastenlasten hoivaajina, kasvattajina ja taloudellisina tukijoina.
Pitkässä parisuhteessa elävä aviopari eli arkeaan toinen toistansa tukien. 
Hoivan antaminen ja saaminen oli arkista toimintaa ja yhteisen elämän ehto; 
kumpikin toimija oli toiselle tärkeä. (esim. Tedre 2007.) Toisen puolison sairastu-
essa ja tarvitessa jatkuvaa hoivaa, elämän suunnitelmat, puolisoiden sosiaaliset 
roolit ja työnjako muuttuivat. Arjen toiminnoista selviytymiseen tarvittiin uusia 
voimavaroja, yhteiskunnan tarjoamaa tukea ei haluttu pyytää. Parisuhde ei kui-
tenkaan muuttunut hoivasuhteeksi, vaan hoiva liittyi osaksi arjen tuttuja rutii-
neja (vrt. Mikkola 2009). Hoivan saamisen ja antamisen tarve vaihteli päivästä ja 
hetkestä toiseen ja hoivan ehtoja ja rajoja neuvoteltiin jatkuvasti. Yhteinen pon-
nistelu, pitkän yhteisen elämän muistot aiemmin yhdessä voitetuista vaikeuksis-
ta, velvollisuudentunne ja syvä kiintymys vahvistivat arjen voimavaroja.
Anselmi 83v.:”Niin omaishoitaja mie oon olt, saap sannoo, jo kymmenen viistoist vuot-
ta. No nyt käyvää aamusella pukemassa hänet ja tähän saakka mie aina puinkii hänet 
aamuin illoin. Kyl mie ruuat tien, nyt vasta keitin viis litraa hernesoppaa ja sit viis litraa 
keitin kaalia ja kyllä mie paistan täl viikolla lettirinkelinkii, tää täyttää lauantaina 80… 
No ko hää on huono, rollan kans mennää ulos ja ei päästä ko 10 metriä, seisotaa ja taas 
lähetää. Tuos talo eilen kierrettiin ja tuol puolelle ku paisto aurinko tuonne puiston 
puolelle, siin on nurkkauspenkki, siin oltii vähän aikaa… Älä lakase maton alle riitoja, 
älä vie peiton alle, aamulla ne löytyy. Riidat on sovittava ja kun käyttä nukkumaan, 
niin älkää käykö kantapäät vastakkain, vaan käykää niin päin, että varpaat saatta pan-
na solmuun. Ja sit toinen käsi kaulalle ja…”
Keskinäinen apu lähiomaisten välillä (Taulukko 15) oli edelleen näkyvissä sekä 
käytännössä että moraalisena velvollisuutena, vaikka lasten velvollisuus huoleh-
tia ikääntyvistä vanhemmistaan onkin poistettu Suomen lainsäädännöstä vuon-
na 1970. (Marin 2003b, 75–77.) Läheisten hoiva perustui rakkauteen ja vastavuo-
roisuuteen, joskus ei muita vaihtoehtoja ollut tarjolla.
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Taulukko 15: Omaiset ikäihmisten hyvinvoinnin tuottajina
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Rakkauden kokeminen
Turvallisuudentunne
Yhdessä viihtyminen
Asioiden jakaminen
Toinen toisensa tukeminen
Puolisolle omistautuminen
Jatkuvuuden kokeminen
Avun saaminen
Pitkä parisuhde 
voimavarana
Omaisten mukanaolo 
ikäihmisen elämässä
Kiintymyksen kohde/osoittaja
Luottamuksen kokeminen
Hoiva-avun saaminen
Turva-avun saaminen
Kuljetusavun saaminen
Siivousavun saaminen
Asiointiavun saaminen
Asiantuntija-avun saaminen
Mahdollisuus kieltäytyä tarjotusta 
avusta
Lasten kesken jaettu hoiva-apu
Yhteys lapsiin
Tärkeiden hetkien jakaja
Tilapäisen hoivan tarjoaja
Vakituinen päivähoitaja
Kasvattaja
Yhteydenpitäjä
Perinteen siirtäjä
”Mummolan” ilmapiirin luoja
Taloudellinen tukija
Yhdessä harrastaja
Kiintymyksen kohde/osoittaja
Huolenpidon kohde
Rooli isovanhem-
pana
Lapsuusmuistojen jakaja
Vierailut
Puhelinsoitot
Yhdessä tekeminen
Vastavuoroinen apu
Yhteys sisaruksiin
Kuuluvuuden tunne
Vierailut
Ystäväpiirin laajeneminen suvun kautta
Yhteys sukulaisiin
Viime vuosina on paljon puhuttu niin kutsutusta ”Sandwich-sukupolvesta”, mil-
lä tarkoitetaan keski-ikäisiä, työelämässä olevia ihmisiä, joilla on huollettavana 
omien lapsiensa lisäksi myös ikääntyvät vanhempansa. Tutkimuksissa on eri-
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laisista lähtökohdista johtuen ristiriitaista tietoa kuvatunlaisen sandwich-ilmiön 
laajuudesta (Künemund 2006). Tämän tutkimuksen kertojat toivat monta kertaa 
esiin lastensa aseman kiireisessä työelämässä kahden hoivattavan sukupolven 
välillä, eivätkä olisi halunneet omalta osaltaan kuormittaa heitä. Kuitenkin suu-
rin osa kertoi luottavansa ensisijaisesti lapsilta saatavaan apuun.
”Omilla lapsilla on lapset ja lapsenlapset, se on luonnollista, eihä ne joka paikkaan revi, 
työt on vielä siinä.” (Rauha)
”Kyl sitä lapsille soittas ensiks, et hälyyttäkkää apua”. (Aino)
Omien lasten kanssa vietetty aika ja heiltä saatu apu oli ikäihmisille erittäin tär-
keää. He eivät kuitenkaan haluaisi lastensa hoidettavaksi toimintakyvyn huo-
nontuessa, vaan turvautuisivat mieluummin vieraan ammattilaisen hoitoon (vrt. 
Rissanen 1999;  Seppänen ym. 2001; Vaarama ym. 2006). 
”Mie oon sanonukkii lapsille, et jos miusta tulloo höperömp ku mitä mie nyt oon, ni pan-
kaa ihmeessä miut johonkii, et miuta ei tarvi kotiin passata missään nimessä” (Loviisa)
Toisaalta kertomuksissa kuvattiin myös vastavuoroista lasten perheille suunnat-
tua apua. Moni haastateltava kertoi hoitaneensa lastenlapsiaan, ”jotta vanhemmat 
saavat hoitaa omia asioitaan ja levätä välillä.” Lastenlapset olivat suuri voimavara 
ja ilontuoja isovanhemmille. Isovanhemmat olivat myös merkittävä apu lasten-
lastensa hoidossa ja taloudellisessa tukemisessa. Lastenlapsiin pidettiin yhteyttä 
kirjeiden ja puhelimen välityksellä, vaikka haastateltavien lastenlasten internet-su-
kupolvi yritti toistuvasti kannustaa isovanhempiaan siirtymään tietokoneaikaan. 
”Kirjoittelen vielä kirjeitä tekstiviestien sijaan, pelkään kaikkia koneita kännykästä 
lähtien” (Linnea). Tietotekniikka oli kertojien kokemusten perusteella käytössä ai-
noastaan ”nuorilla seitsemänkymppisillä”. Toisaalta tietoteknisiä taitoja omaavat 
nuoremmatkaan haastateltavat eivät halunneet käyttää tietokonetta, sen sijaan kir-
jeen kirjoittamisen perinteen toivottiin laajemminkin elpyvän. 
Yhteydenpito sukulaisiin lisäsi elämän mielekkyyttä. Yhdessä jaetut muistot 
vahvistivat omaa identiteettiä ja tieto avun saamisesta tarvittaessa toi turvallisuut-
ta. Läheiselle tarjottu apu ja hoiva saivat aikaan kokemuksen omasta tarpeellisuu-
desta. Sukulaisten välityksellä myös omaan ystäväpiiriin liittyi uusia tuttavuuksia.
9.5 MIELEKÄS TOIMINTA
Suomalaisten hyvinvointi 2006 -tutkimuksen mukaan ikäihmiset harrastavat 
lehtien lukemista, kyläilyä ja jotain kotona tapahtuvaa harrastusta (Vaarama 
ym. 2006, 116). Harrastuksien on todettu olevan suhteellisen pysyviä, joskus kui-
tenkin elämänkulun tapahtumat voivat vaikuttaa niihin (Ruoppila 2004, 481). 
Voimavarojen heikkeneminen, tulojen vähäisyys tai toverin puute saattavat ra-
joittaa aktiivisuutta. Aktiivisimpia harrastajia ovat 60–69-vuotiaat naiset, har-
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rastaminen vähenee vanhemmissa ikäryhmissä etenkin kulttuuriharrastuksien 
ja opiskelun osalta (Vaarama ym. 2006). Harrastaminen on kuitenkin aktiivista 
eikä valtaosalla ikäihmisistä ole ongelmia ajankäytössä. Harrastukset jakaantu-
vat arkipäivän askareisiin, sosiaalisiin tapaamisiin ja viihteelliseen toimintaan. 
Harrastuneisuus on lisääntynyt viime vuosina ja sama suuntaus näyttää jatku-
van yhä. (Vaarama ym. 1999, 15–23.)
Ikäihmisten mielekäs toiminta oli ajankäyttöä, jossa saatiin myönteisiä ko-
kemuksia omasta osaamisesta ja löydettiin uusia merkityksiä arkipäivään. 
Aktiviteetit suuntautuivat kunkin toimijan omien tavoitteiden ja arvostusten mu-
kaisesti. Saadessaan osallistua itselle merkitykselliseen toimintaan ikäihminen 
voi pitää yllä omia voimavarojaan ja vahvistaa identiteettiään. 
Palveluasumisessa asuvilla oli mahdollisuus osallistua monenlaiseen yhteiseen 
toimintaan. Säännöllistä liikunnan harrastamista tukivat viikoittaiset yhteisulkoi-
lut ja asukkaiden oman kerhon ”jumppatuokiot”. Oppilaitosten kanssa tehty yh-
teistyö toi paljon uusia virikkeitä arkipäivään. Seurakunta, vapaaehtoiskeskus ja 
monet esiintyjät vierailivat talossa. Yhteisö teki retkiä ja järjesti juhlia. Kotona asu-
villa arkipäivään sisältyi enemmän työntekoa. Haja-asutusalueilta taajamiin muut-
taneilla lisääntynyt vapaa-aika tuotti toimettomuutta, ellei heillä ollut mahdolli-
suutta osallistua entisen kaltaisiin töihin tai kykyä luoda uusia sosiaalisia suhteita. 
Harrastukset olivat siirtyneet entistä enemmän kotiin television suuren ohjel-
matarjonnan vuoksi. Entinen passiivinen television katsonta oli kuitenkin muut-
tunut osallistuvammaksi toiminnaksi, esimerkiksi kirkon jumalanpalveluksiin 
osallistutaan kotisohvalta virsiä laulaen, musiikkiohjelmien mukana soitettiin 
omalla soittimella ja voimisteluohjelmien mukana venyteltiin. Television kult-
tuuritarjonta mahdollisti myös osallistumisen kuuntelijana konsertteihin, minne 
ei enää muutoin olisi heikentyneiden voimavarojen tai kalliiden pääsylippujen 
vuoksi ollut mahdollista päästä.  
Haastateltujen joukossa oli paljon kädentaitajia, kirjoittajia, runouden ja kirjal-
lisuuden harrastajia, kuorolaulajia ja instrumenttien soittajia. Monelta harrastus-
piireissä käyminen oli loppunut liikuntakyvyn huonontuessa, vaikka taito olikin 
vielä tallella.
”Kyllä minä pystyisin tietysti menemään, mutta kun minä kuvittelenkin, että minä 
joutuisin siellä vähintään puolitoista tuntia, sillä lailla kun se kestää, aina istumaan 
tuolissa ja vielä kävelemään takaisin niin voisi olla liian rankkaa.” (Siiri)
Rakkaasta harrastuksesta kokonaan luopuminen voi saada aikaan yksinäisyy-
den ja mitättömyyden tunteen, tilalle saatu vähemmän voimavaroja vaativa har-
rastus voisi tuoda hyvinvointia (Carver & Sceier 2006). Ikääntyneiden ohjattu tai-
de- ja kulttuuritoiminta on kuitenkin vasta muotoutumassa Suomessa, vaikka on 
olemassa hyviä kokemuksia taide- ja viriketoiminnan voimaannuttavasta vaiku-
tuksesta (Pitkälä ym. 2004). Tämäkin tutkimus osoittaa ikäihmisten potentiaalin 
monenlaiseen kuntoa ja mielenvirkeyttä ylläpitävään harrastustoimintaan (ks. 
taulukko 16), jos siihen vain järjestetään sopivat puitteet.
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Taulukko 16: Mielekäs tekeminen ikäihmisten hyvinvoinnin tuottajina
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Työntekoon osallistuminen/
Arkipäivän askareet
Entisen työkeskeisen elä-
mäntavan jatkaminen
Mielekäs toiminta
Soitto ja laulu
Käsityöt
Kirjoittaminen
Lukeminen
Sanaristikot 
Television katselu
Pihan/puutarhan hoito
Lemmikin hoito
Kukkien kasvatus
Mökkeily
Luonto
Marjastus
Kalastus
Ulkoilu
Voimistelu
Sauvakävely
Uinti
Tanssi
Hiihto
Lapinmatkailu
Kaukomatkailu
Kaupunkimatkailu
Risteilyt
Kylpylässä käynti
Kahviloissa käynti
Torilla käynti
Kirpputorit
Teatteri
Elokuvat
Konsertit
Viihteellinen harrastustoi-
minta
Ystävien ja sukulaisten tapaaminen
Ryhmätapaamiset 
Retket
Hyväntekeväisyystyö
Järjestötyö
Sosiaalisten suhteiden hoito
Kielten opiskelu
Tietokoneen käyttö
Sukututkimus
Uuden oppiminen
9.6 SOSIAALINEN KANSSAKÄYMINEN
Kiintymys fyysiseen lähiympäristöön, positiivinen vuorovaikutus ja vastavuo-
roinen apu naapureiden välillä lisäävät monien tutkimusten mukaan asumis-
viihtyvyyttä. Vastaavasti heikot sosiaaliset yhteydet naapureihin tai konfliktit 
naapureiden kanssa estävät yhteisöllisyyden syntyä ja heikentävät asuinviihty-
vyyttä. Vuorisen (2009) ikääntyneiden elämää maaseudulla käsittelevässä tutki-
137
muksessa henkilön omat sosiaaliset taidot ja asema kyläyhteisössä vaikuttivat 
hänen sosiaalisten tukiverkostojensa syntyyn ja viihtymiseen asuinpaikallaan. 
Tutkimuskylässä vallitsi statuksenomainen jako tilallisiin, tilattomiin, siirtolai-
siin, myöhemmin tulleisiin ja mökkiläisiin. 
Tutkimuksen ikäihmisten sosiaalista varmuutta ei niinkään kuvannut sosi-
aalisen verkoston laajuus, vaan pikemminkin taito ja halu solmia uusia suhteita 
menetettyjen tilalle (Taulukko 17).
Taulukko 17: Sosiaalinen kanssakäyminen ikäihmisten hyvinvoinnin tuottajina
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Entisten tuttavuuksien uudistaminen
Entisten koulu/työkavereiden yhteydenpito
Aktiivinen yhteydenotto ystäviin
Vierailut
Yhteenkuuluvuudentunne
Ajankulu
Ulkoilu ystävän kanssa
Retket
Ystävät Sosiaalinen kanssakäy-
minen
Järjestetty ryhmätoiminta
Omaehtoinen ryhmätoiminta
Tiedostettu mahdollisuus ryhmätoimintaan
Vertaistoiminta
Naapurilta saatu apu
Naapurille annettu apu
Naapuriapu
Tuttavien tapaaminen yleisissä tiloissa /
oma reviiri
Yksityisyyden 
ja yhteisölli-
syyden välinen 
tasapaino
Tarpeellisuudentunne
Toisilta saatu arvostus
Itsearvostus
Oma päätösvalta
Pätevyyden-
tunne
Fyysisellä ympäristöllä voidaan edistää yhteisöllisyyden syntymistä, mutta mi-
kään ympäristö ei sinällään voi synnyttää yhteisöllisyyttä. Vuorisen tutkimusky-
lässä koettiin puutteena yhteisen kokoontumispaikan puute, yhteiset tilaisuudet 
koskivat vain joitakin ryhmiä, ainoaksi sosiaaliseksi kohtaamispaikaksi muodos-
tui palvelulinja taajamaan. Tämän tutkimuksen palveluasumisessa asuvien ker-
tomuksissa kaivattiin myös yhteistä viihtyisää harrastus- ja kokoontumistilaa. 
”Meil on tuolla sellanen pyörävarasto, siel myö jumpataan vaan, ei siellä voi pöytiä 
mittää olla niinku sanotaa jossain on: Siel on oma kerhohuone ja siel on sohvat, missä 
istutaan, ei tääl oo. Mie sanon, et tää on siitä paha tää talo, hyvä asunto, kaikilla hir-
veen hyvä asunto, mut semmonen yhteinen tila puuttuu. Siel on ruokala, mut ehä siel 
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oo ku ne ruokalan pöyvät eikä se oo mikkää kerhohuone. Mut ku tää on tehty, mitä 
minä kuulin, tää ol ensittäin niinko kaupungin vuokrataloks tehty ja siinä vaiheessa, 
kun tää oli jo jonkin verran rakennettu: - Hei, nyt pitäs tehdä vanhusten palvelutalo 
tästä!” (Anselmi)
Uudehko palvelutalo on alun perin suunniteltu tavalliseksi asuinkerrostaloksi, 
palveluasumisen lisätilan tarve muutti käyttötarkoitusta. Kuitenkaan toimivan 
kerhohuoneen puute ei ole estänyt yhteisöllisyyden syntymistä.
”Tää on eräänlainen, tässä on eräänlainen yhteenkuuluvaisuudentunne. Huomattavasti 
parempi ja läheisempi toisten asukkaiden ja kaikkien näitten kanssa, ketä tässä on.” 
(Siiri)
Yhteisöllisyyden kokeminen edellyttää mahdollisuutta myös yksityisyyden koke-
miseen. Hyvinvointia lisää yksilön mahdollisuus säädellä itse omaa yksilöllistä 
ja yhteisöllistä elämäänsä. Luontevaa yhteisöllisyyttä syntyy tavallisissa arkipäi-
vän kohtaamisissa muun toiminnan ohessa. Järjestetyt yhteistilanteet eivät aina 
synnytä yhteisöllisyyttä, vaikka luovatkin siihen mahdollisuuden. Varsinaisen 
harrastustilan puutteesta huolimatta tutkimuksen palvelutalon asukkaat ko-
koontuvat viikottain omaehtoiseen toimintaan valitsemansa aktiivisen puheen-
johtajan innostamana. Joskus näitä kokoontumisia valmistellaan jo etukäteen 
harjoittelemalla monenlaisia ohjelmia ja valmistamalla yhteistä tarjoilua, toisi-
naan taas toimintaa pidetään yllä itseohjatuilla tuolijumppa–tuokioilla. Hoitajat 
ovat asukkaiden omajärjestämässä toiminnassa ainoastaan sivuroolissa.
”No hoitajat ei oo silviisii – no ol ne tässä pääsiäisenä sen verran et tarjoiliit ja jakoi ne 
kynät ja tälviisii ja totta kai he olliit kahvia kaatamassa ja tälviisii, ei meistä oo siihen.” 
(Anselmi)
Yhteiset toimintatuokiot ovat hyvin suosittuja, kuitenkin aktiivisia toimijoita on 
mukana vain muutama suurimman osan asukkaista jäädessä passiivisiksi toimi-
joiksi. Kertomusten perusteella kuitenkin myös passiivinen osallistuminen yh-
teisiin tilaisuuksiin lisää hyvinvointia.
9.7 VIESTINTÄVÄLINEET TURVALLISUUDEN JA HYVIN-
VOINNIN TUOTTAJANA
Haastatellut ikäihmiset ovat elämänkulkunsa aikana saaneet todistaa suuria 
harppauksia teknisen kehityksen alalla. Radio, puhelin, televisio ja tietokone 
ovat tulleet osaksi arkielämää. On kehitetty monenlaisia turvalaitteita ja teknisiä 
apuvälineitä. Tärkeimpinä viestintävälineinä kertomuksissa esiintyi kännykkä 
turvalaitteena ja yhteydenpidossa sekä televisio viihdykkeenä, tiedonlähteenä ja 
omaan toimintaan aktivoijana (Taulukko 18).
139
Taulukko 18: Viestintävälineet ikäihmisten hyvinvoinnin tuottajina
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Ajan kuluttaminen
Virtuaalinen ihmissuhde
Luontokokemuksen saaminen 
Mielialan kohottaminen
Viestintävälineet
viihdykkeenä
Viestintävälineet hyvin-
voinnin tuottajana
Ajankohtaisen tiedon saaminen
Entisen tavan jatkuminen
Uuden oppiminen
Kulttuurisen tiedon välittyminen
Poliittisen keskustelun seuraaminen
Viestintävälineet 
tiedonlähteenä
Sosiaalisten suhteiden ylläpitäminen Viestintävälineet 
yhteydenpidossa
Avun saaminen
Omatoiminen yhteydenpidon varmista-
minen 
Vaaratilanteiden ennakoiminen  yhdes-
sä omaisten kanssa
Omaisten turvallisuudentunteen vahvis-
taminen
Omaisten antamien ohjeiden noudatta-
minen
Viestintävälineet 
turvalaitteena
Virikkeiden saaminen
Osallistuminen
Yhteisöllisyyden kokeminen
Liikkumistarpeen herättäminen
Viestintävälineet 
toimintaan akti-
voijana
Kaikilla tutkimuksen haastatelluilla oli käytössään puhelin, osa heistä kykeni 
soittamaan puhelimella ainoastaan toisen avustamana. Puheyhteys kaukana 
asuviin ystäviin ja sukulaisiin tuotti ikäihmisille suurta iloa ja mielihyvää. 
Televisio oli selkeästi tärkein viestintäväline ja viihdyttäjä haastatateltujen 
ikäihmisten kertomuksissa, ainoastaan yksi haastateltava ei katsonut televisiota. 
Television katselu painottui alkuiltaan, radiota kuunneltiin päivisin. Tietokone 
miellettiin ”nuorempien seitsenkymppisten” harrastukseksi. Vanhempaan ikä-
ryhmään kuuluvat haastateltavat eivät muutamaa poikkeusta lukuun ottamat-
ta olleet kiinnostuneita itse opettelemaan tietokoneen käyttöä, kuitenkin heistä 
moni hyötyi tietotekniikasta lasten ja lastenlasten välityksellä.
Viime vuosina on käynnistynyt monia ikääntyneille suunnattuja tieto- ja vies-
tintätekniikan käyttöön opastavia hankkeita. Eu-konsortiohanke ”Social Media 
for All Elderly People” (Suomi-Italia-Slovenia) hyödyntää ikäihmisille tuttua te-
levisiota tuottamalla helposti katseltavia ja kommentoitavia, ikääntyneille sovi-
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tettuja sosiaalisen median palveluja. Näköpuhelimen avulla ikääntyneet voivat 
olla yhteydessä omaisiin, toisiin ikäihmisiin ja hoitajiin ja keskustelupalstalla voi 
ajatuksia vaihtaa ympäri vuorokauden. Hankkeen tavoitteena on lisätä ikäänty-
neiden elämänlaatua antamalla välineet sosiaaliseen osallistumiseen ja yhteis-
kunnan toiminnassa mukana pysymiseen. Aktiviteetteja tarjoamalla ylläpide-
tään muistin toimintoja. Ikääntyneiden omien sisältöjen tuottaminen ja niiden 
jakaminen toisten ikääntyneiden kanssa vahvistavat kognitiivisia kykyjä ja li-
säävät sosiaalisia kontakteja. Erilaisissa harrastuspiireissä voidaan olla mukana 
seuraamassa omaa kiinnostuksen kohdetta, oppimassa uutta ja jakamassa saatua 
käytännön tietoa toisille alan harrastajille.  Tekniset laitteet ovat olleet monelle 
ikäihmiselle haasteellisia, mutta kokemukset hankkeesta ovat kuitenkin olleet 
myönteisiä: ”Kyllähän se oudolta tuntuu, kun tällaisen ruppanamummon luo 
kaikki laitteet tuodaan. Kyllä sieltä kuitenkin ystäviä voi saada, kun vaan haas-
taa. Mie ainakin haastan, mie oon Karjalasta”. Siiri Tukiainen, Juankoski (www.
ikateknologia.fi).
Teknisten laitteiden ja sosiaalisen median käyttö tullee tulevina vuosina huo-
mattavasti lisääntymään, arkipäiväistymään ja aukaisemaan monia uusia harras-
tus- ja toimintamahdollisuuksia myös ikääntyneille. Tutkimuksessa haastatellut 
ikäihmiset vierastivat kuitenkin uusinta tekniikkaa paria poikkeusta lukuun 
ottamatta. Ikäihmisten tarpeita vastaavilla viestintäteknologian sovelluksilla ja 
helppokäyttöisillä teknisillä laitteilla voidaan kenties herättää kiinnostus ja moti-
voida ikääntyneet opettelemaan lisää internetin käyttöä, minkä monet mahdolli-
suudet kuuluvat kaikenikäisille. 
9.8 TARPEEN MUKAISET PALVELUT HYVINVOINNIN 
TUOTTAJANA
Palveluohjaus ja itsenäinen valinnan mahdollisuus eivät läheskään aina tavoita 
kotona asuvaa vanhusta; ikääntyneen kokema todellinen palvelujentarve ja elä-
mäntilanne mitoitetaan usein sen mukaan, mitä palveluja tarjotaan (Andersson 
ym., 2004). Tutkimuksen ikäihmiset korostivat yksilön tarpeiden huomioimista ja 
yhteiskunnan vastuuta palvelujen järjestämisessä (Taulukko 19).
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Taulukko 19: Palvelut ikäihmisten hyvinvoinnin tuottajina
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Joustava palvelu
Palveleva työote
Ammattitaitoinen palvelu
Riittävä henkilökunta
Turvallinen palvelu
Kohtuuhintainen palvelu
Palvelujen laatu Palvelut hyvinvoinnin tuot-
tajana
Henkilökohtainen ohjaus
Arvostava kohtelu
Esteettisyys
Yksilön huomioiminen
Yhteiskunnan huolenpito kaik-
kein heikoimmista
Tarpeenmukaisten palvelujen 
järjestäminen
Julkinen hoiva
Yhteiskunnan vastuu
Kotona asuvilla heikkokuntoisilla pariskunnilla suurin huoli oli kauppaan, pank-
kiin, apteekkiin ja terveyskeskukseen pääsy liikenneyhteyksien huononnuttua. 
Toisten apuun ei haluttu turvautua tai sitä ei ollut saatavilla. Oman auton käyt-
tö mahdollisti asioilla käynnin ja osallistumisen yhteisiin tilaisuuksiin. Oman 
auton käyttö oli yleistä iäkkäiden miesten kerronnassa, naiset sen sijaan olivat 
ikääntyessään luopuneet ajamisesta, vaikka heillä olisi joskus ajokortti ollutkin.
Kodinhoito ja asiointi olivat runsaasti hoitoapua tarvitsevalle kotona asuvalle 
ikääntyneelle suuria ongelmia. Ikääntyneet kokivat eniten puutetta siivousavus-
ta, kuljetuspalvelusta, asiointiavusta sekä liikunta- ja kuntoutuspalveluista. (Ks. 
myös Vaarama 2004, 158.) Muuttaminen palvelujen lähelle oli monen haastatel-
lun ikäihmisen oma valinta. Joidenkin kohdalla esimerkiksi puolison kuolema, 
huonot kulkuyhteydet ja liian raskaiksi käyneet omakotitalon työt vauhdittivat 
muuttoa, jotkut puolestaan halusivat säästää lapsiaan toistuvilta avun pyynnöiltä 
ja antaa heidän elää omaa elämäänsä. Hyvinvointia lisäsi pääsy itse palvelujen 
luo kotiin tuotavien palvelujen sijasta.
Riippuvuus palveluista ei saisi aiheuttaa passiivisuutta, mutta aivan liian 
usein hoivaa tarvitsevan vanhuksen oma pätevyys kielletään. Riittävä valinnan-
vapaus ja autonomia lisäisivät vanhuksen hyvinvointia ja säilyttäisivät hänen 
arvokkuutensa. (Sennet 2004, 262.) Asukkaat palveluasumiseen ja hoivakoteihin 
valitaan yleensä toimintakykyyn perustuvan arvioinnin mukaan ja ikääntyneen 
kokemat tarpeet, toiveet, arvot ja elämäntyyli sivuutetaan (Clapham 2005, 220). 
Tulevaisuudessa tarvitaan entistä monipuolisempia valinnan mahdollisuuksia 
asumiseen, sillä ikääntyneiden elämäntyylit ja arvostukset ovat erilaistuneet 
(mm. Jacobson 2006; Karisto 2005) ja koulutus- ja vaatimustasot nousseet (Karisto 
2005). Suuntana on, että palvelutarve ei enää määritä asumista, vaan palvelut tuo-
daan tarvitsijan luo (Hynynen 2006). 
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Vanhusten ensisijainen asumispaikka on oma koti. Tehostetussa palveluasumi-
sessa asujien määrä on lisääntynyt koko ajan ja samalla laitosasuminen on vähen-
tynyt huomattavasti. Tavallisessa palveluasumisessa asumisen rinnalle on tullut 
uusia asumismuotoja, kuten senioritaloja ja ryhmäasumista. Ikääntyneille raken-
netut senioritalot pyritään suunnittelemaan viihtyisiksi ja esteettömiksi ja sijoitta-
maan lähelle palveluja, usein lähelle palvelutaloa tai päiväkeskusta, joista palveluja 
voi saada. Senioritalon asukkaiden ei tarvitse käyttää palveluja, mutta halutessaan 
heille pitäisi niitä järjestää. Senioritalojen suunnittelussa tärkeää on muunnelta-
vuus vuosien mittaan muuttuvien tarpeiden mukaisesti. (Laurinkari ym. 2006.) 
Seniori- ja palvelutalojen lisäksi on olemassa myös yhteisölliseen asumiseen 
suunniteltuja erilaisia asumisratkaisuja, joissa ikääntyneet itse ovat olleet suun-
nittelussa mukana, kuten esimerkiksi Helsingin Arabianrantaan keväällä 2006 
valmistuneessa omaleimaisessa Loppukiri-talossa. Kiinnostus yhteisöllistä asu-
mista kohtaan on kasvanut monissa maissa. Tukholmassa järjestettiin touko-
kuun alussa 2010 ensimmäinen kansainvälinen yhteisöasumista käsittelevä kon-
ferenssi, jossa kahdestakymmenestä eri maasta kokoontuneet osanottajat voivat 
tutustua tarkemmin eri maissa toteutettujen yhteisöasumisen ratkaisuihin ja 
jakaa keskenään hyviä käytäntöjä (Vestbro 2010). Suomessa päätös toisen, osake-
yhtiömuotoisen, senioreille tarkoitetun yhteisöllisen kerrostalon rakentamisesta 
Helsingin kalasatamaan allekirjoitettiin loppuvuodesta 2011. Talon on määrä val-
mistua vuonna 2015.
Yhteisöllinen asuminen perustuu yhteistyöhön ja naapuruuteen. Kaikilla 
asukkailla on velvollisuus voimiensa mukaan huolehtia vuorollaan ruuanvalmis-
tuksesta ja siivouksesta. Yhteisen arjen sujumista edistämään voidaan perustaa 
erilaisia työryhmiä. Tavallista palveluasumista monipuolisemmat yhteiset tilat 
mahdollistavat monenlaisen omaehtoisen toiminnan. Tarpeelliseksi koetun työn 
tekeminen antaa ikäihmisen elämälle merkitystä ja asukkaiden erityistaitoja voi-
daan hyödyntää erilaisissa harrastuspiireissä. Yhdessä tehty työ sitoo asukkaita 
yhteen ja vahvistaa ihmissuhteita ja syntyvät ristiriidat pyritään sovittelemaan 
yhteisöllisesti. Yhteisöllisyys toteutuu myös asiakasyhteisön yhteisessä päätök-
senteossa, jossa tasa-arvo, yhteisvastuu ja joustavuus ovat kantavia periaatteita. 
(www.aktiivisetseniorit.fi.)
Teknologisten ratkaisujen hyödyntäminen vanhusten asumis- ja hoivapalve-
luiden tehostajana on vasta alkuvaiheessa. Tulevaisuudessa automaation avul-
la voidaan kehittää palveluja, joilla laitoshoitoon joutumista voidaan siirtää 
myöhemmäksi ja vapauttaa henkilökuntaa eniten hoitoa tarvitsevien hoivaan. 
Parhaimmillaan teknologia voi lisätä ikäihmisen turvallisuutta, vähentää riip-
puvuutta aikatauluista ja luoda tunteen oman elämän herruudesta. Toisessa ääri-
päässä on uhkakuva tekniikan alati valvomasta, kotiinsa vangitusta, yksinäisestä 
vanhuksesta, joka kaipaa robottien kanssa toimiessaan elävän ihmisen läsnäoloa 
ja ikävöi kadotettua yksityisyyttä turvakameroiden ja -laitteiden seuratessa yötä 
päivää hänen jokaista liikettään.
Nykyään myös kotihoidon piirissä on hyvin samantyyppisiä hoidettavia kuin 
tehostetun palveluasumisen yksiköissä, vanhainkodeissa sekä terveyskeskuk-
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sissa. Kotona ja palveluasumisessa asuminen kuuluvat avohoidon palvelujen 
piiriin, vanhainkodissa ja terveyskeskussairaalassa hoito on laitoshoitoa, jolloin 
hoitomaksut määräytyvät eri tavalla. Pitkäaikaisessa laitoshoidossa olevalta pe-
ritään hänen maksukykynsä mukaan määräytyvä maksu, joka on enintään 85 
prosenttia nettokuukausituloista (Laki 1051/2009). Hoidossa olevan henkilökoh-
taiseen käyttöön on vuoden 2012 alusta jäätävä vähintään 99 euron käyttövara 
kuukaudessa (Valtioneuvoston asetus 1147/2011). Kotiin annettavan palvelun 
maksu on yksin asuvalla enintään 35 prosenttia hänen bruttotuloistaan 520 euroa 
ylittävältä osalta (Valtioneuvoston asetus 958/2009). Maksimiprosentti on säädetty 
laissa, mutta kunnat voivat päättää maksuluokista. Tehostetun palveluasumisen 
maksukäytäntöjä ei kuitenkaan ole säädelty laissa ja ne ovat olleet hyvin kirjavia, 
mikä on joskus johtanut kohtuuttomuuksiin asiakasmaksuissa. Asiasta julkises-
ti käyty keskustelu on osaltaan lisännyt uskomusta palveluasumisen kohtuut-
tomasta kalleudesta ja tuonut taloudellisen turvattomuuden tunnetta palveluja 
tarvitseville ikäihmisille.
Tutkimuksen ikäihmiset kokivat palveluasumiseen muuttamisen sekä hy-
väksi että huonoksi vaihtoehdoksi. Palveluasuminen miellettiin yleisesti kalliiksi 
asumismuodoksi. Yhteydet palveluasunnoissa asuviin omaisiin ja ystäviin lisä-
sivät positiivista mielikuvaa, kuitenkin lähiaikojen vierailut vanhusten hoitopai-
koissa ja laitoshoidosta esiin nostetut räikeät puutteet ja väärinkäytökset huo-
lestuttivat ikääntyneitä ja omaa kuntoa haluttiin ylläpitää kaikin keinoin, jotta 
voitaisiin välttää joutuminen ”sinne käänneltäväksi”. 
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10 Hyvinvointia kaventavat 
asiat ikäihmisten elämässä
”Huoli on mielen läpi kiemurteleva kapea puronen. Jos sitä ruokitaan, se uurtaa uoman, 
johon kaikki muut ajatukset valuvat.” (A.S. Roche)
Huoli vanhuudessa selviytymisestä kasvaa toimintakyvyn heikentyessä. 
Vanhuudessa on paljon samanlaisia turvattomuuden aiheuttajia kuin muissakin 
ikäryhmissä; jotkut asiat nousevat kuitenkin keskeisiksi arvoiksi muun ikäiseen 
väestöön verrattaessa. Vanhetessa keskeisiä huolenaiheita ovat toimeentuloon 
ja selviytymiseen liittyvät asiat: yksinäisyyden aiheuttama turvattomuus, au-
tonomian menettäminen, toisista riippuvaiseksi tuleminen ja pelko laitokseen 
joutumisesta. (Niemelä 2007, 170–179.) Vaikka kotitalouksien varallisuus ja sel-
viytymiskyky onkin parantunut ja yleinen elintaso noussut, hyvinvointi ei ole 
kaikkien kohdalla kasvanut. Riskitekijöitä hyvinvoinnille ovat: korkea ikä, nais-
sukupuoli, pienet tulot, heikoksi koettu terveys, huono toimintakyky, yksinäi-
syys, masennus, puutteelliset asunnot ja puutteelliset asuinympäristöt sekä lähi-
palvelujen huono saatavuus (Vaarama 2006, 127).
10.1 ASUMISEEN LIITTYVÄT ONGELMAT
Ikääntyneet viettivät suuren osa ajasta kodissaan. Asumiseen liittyvät ongelmat 
vaikuttivat yleiseen hyvinvoinnin kokemiseen. Asumistaso oli yleensä korke-
ampi varakkailla, hyvätuloisilla ihmisillä. Pienituloisten asumismenot veivät 
tuloeroja tasaavasta asumistuesta huolimatta suuren osan eläkkeestä. Huoli sel-
viämisestä aiheutti taloudellista turvattomuutta.
Kotona asuvat ikäihmiset olivat huolissaan suurista lääkekuluista: ”oon mie 
joskus pelännyt rahojen loppuvan, ku noihin lääkkeisiin menee niin paljon” ja 
tulevista hoitomaksuista: ”pelottaa, jos joutuu johonkii hoitolaitoksee, niin riit-
tääkö miun pien eläke sit siihen”.  Isommat menoerät horjuttivat parempitulois-
tenkin taloutta: ”kyl tässä lasketaan viimisiä pennejä, ku käyn hammaslääkärissä 
tai ostan silmälasit tai jotain muuta suurempaa, niin on budjetti sekaisin monta 
kuukautta”.
Yhteisessä taloudessa lasten kanssa asuvien ikäihmisten huoli rahojen käy-
töstä saattoi perustua hyväksikäyttöön, toisinaan kyse oli päinvastaisesta tilan-
teesta, jolloin hyvää tarkoittavat lapset tahtomattaan aiheuttivat vanhemmilleen 
mielipahaa: ”pakottivat ostamaan kumisaappaat, vaikka entiset ois kelvanneet 
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ihan hyvin, niin lyhyen aikaa niitä kumminkin ehtii käyttää”. Joskus taas sel-
keiden sopimusten puuttuminen yhteisten kustannusten jaosta voi huolestuttaa 
ikäihmistä ja saada hänet jopa luopumaan yhteisistä asiointimatkoista: ”jos men-
nää yhessä, tietäähä sen, kenen pussia avataan”. 
Taulukossa 20 on kuvattuna taloudellisen turvattomuuden muodostuminen 
tutkimukseen osallistuneiden ikäihmisten kertomuksissa. 
Taulukko 20: Taloudellinen turvattomuus
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Suuret lääkekulut
Kalliit palvelu/hoitomaksut
Kalliit asumiskulut
Huoli rahojen riittämisestä Taloudellinen turvattomuus
Yhteistalous lasten kanssa Huoli rahojen käytöstä
Harrastamisen kalleus
Liikkumisen ja matkailun 
kalleus
Luopuminen hyvinvointia 
tuottavista asioista talou-
dellisista syistä
Vähävaraisen, vähimmäiseläkettä saavan ikäihmisen rahat kuluivat lääkkeisiin, 
ruokaan, vuokraan tai yhtiövastikkeeseen, sähkö- ja puhelinlaskuihin, sekä nii-
den lisäksi oli vielä maksettava tarvittaessa sairaalakulujen, lääkärikäyntien, tak-
simaksujen ja lääkekorvauksien omavastuuosuudet. Siivouspalvelun ostamiseen 
ei ollut varaa. Joulun aika lastenlasten lahjaostoksineen saattoi viedä joskus jopa 
lainakierteeseen. Taloudellisia ongelmia voi olla myös pientä työeläkettä saavilla; 
työikäisenä alkanut köyhtyminen jatkuu vanhuusiässäkin.
”Jos ois sitä rahaa, mut miulla ei oo ollu mitään mahollisuuksia kerätä sitä. Miulla on 
neljä lasta ja mie oon eronnukkii ja oon ollu kamalan tiukilla aina.”(Loviisa)
Harrastuksista ikäihmiset luopuivat useimmiten kunnon huonontuessa. 
Osatekijänä hyvinvointia tuottavan harrastustoiminnan lopettamiseen olivat 
kuitenkin myös pääsy- ja matkalippujen korkeaksi mielletyt hinnat.
”Miusta ois niin kiva kuunnella orkesteria, ettei nauhalta ja katsoa kun soittavat, ennen 
kävin, ku oli konsertteja, kävisin muutenkin, mutta kun liput on niin kalliita.” (Maria)
Ikäihmisten oli myös vaikea ymmärtää pienistä avustustehtävistä perittävää 
maksua, koska entiseen maaseutumaiseen kulttuuriin kuului itsestään selvänä 
naapuriapu: 
”Ennen itsenäinen meikäläinen on käyny vanhoja ihmisiä ilmaseks jelppaamassa, ku-
vitellutkaa, et mie otan niistä maksun tai mitä.” (Tiina)
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Ikäihmisen asumisen hyvinvointia kavensivat pienituloisuuden lisäksi monet 
muutkin tekijät, kuten toimintakyvyn heikkeneminen, asunnon tai asuinympä-
ristön esteellisyys, palvelujen saatavuus tai yksin asuminen. Vaikka ikäihmisten 
asuntojen kunto onkin parantunut huomattavasti verrattuna aikaisempiin vuo-
siin, ongelmia löytyy yhä. Taulukossa 21 kuvataan kertojien esiin nostamia asun-
non puutteita.
Taulukko 21: Asuntoon liittyvät ongelmat
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Asunnossa liikkumisen vaikeus
Asunnosta ulospääsyn vaikeus
Asunnon esteellisyys Asuntoon liittyvät 
ongelmat
Puutteellinen ilmanvaihto
Hankalat säilytystilat
Puutteellisesti varustettu keittiö
Ahdas kylpyhuone
Asunnon huono suunnittelu
Asuntojen muuttaminen myös ikääntyneiden tarpeet huomioiviksi hyödyttäi-
si kaikkia ympäristössä asuvia. Nykyisissä kerrostaloissa ei aina ole huomioi-
tu vanhuksia. Hissien puuttumisen lisäksi talojen rappukäytävissä joudutaan 
säilyttämään pyöräkelkkoja ja rollaattoreita, koska vanhukset eivät halua viedä 
niitä pyörävarastoon kolhiintumisen pelossa, vaikka sellainen talossa olisikin. 
Varastossa on usein paljon pyöriä eikä heikon vanhuksen edes olisi helppoa saa-
da kelkkaansa ulos pyörien takaa, eikä hän jaksa kantaa kulkuvälinettään kotiin-
sa. Käytävän tukkivat pyöräkelkat aiheuttavat lastenvaunujen tapaan eripuraa 
ikäryhmien välille ja ovat myös uhkana paloturvallisuudelle. 
Kaikki uudet asunnot pitäisi rakentaa esteettömiksi, toiminnallisiksi, viihtyi-
siksi ja turvallisiksi ja niihin tulisi varata tilat sosiaaliselle kanssakäymiselle ja 
ehkä myös lähipalveluille. Palvelun tarvitsijoita ei tulisi kategorisoida, vaan pitäisi 
etsiä joustavia ratkaisuja, joilla palvelut ja asuminen liitetään yhteen siten, että avun 
tarvitsija voi integroitua muuhun yhteiskuntaan. Ikäihmisten asuminen ja palvelut 
täydentävät toisiaan ja voivat jossain tilanteessa kompensoida toisensa. Se, mikä 
on hyvää asumista ikääntyneille, voisi olla sitä kaiken ikäisille. Kansainvälisesti 
tunnetun design for all -käsitteen kuvaamia, kaikille ikäryhmille sopivia taloja on 
Suomessa vielä varsin vähän. Sen sijaan tänne on rakennettu lukuisia, tietyn ikära-
jan ylittäneille tarkoitettuja asuintaloja. (Juntto & Hynynen 2006, 39–40.)  
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10.2 YMPÄRISTÖÖN JA LIIKKUMISEEN LIITTYVÄT ON-
GELMAT
Ympäristön muuttuminen aiheutti turvattomuutta sekä maalla että kaupungissa 
asuvien haastateltujen joukossa. Ympäristön vaarat ja uhkakuvat aiheuttivat tur-
vattomuutta, vaikkei niitä itse olisi kohdannutkaan, toisaalta mielikuva turvalli-
sesta ympäristöstä heijastui myös kodin seinien sisäpuolelle. Kaupungissa uhka 
tuli toisten ihmisten taholta, maaseudulla liikkumisen vaikeutuminen kavensi 
hyvinvointia. 
Monissa kertomuksissa häiriötä aiheuttavat ihmiset miellettiin nuoriksi tai 
ulkomaalaistaustaisiksi. Kaupungin keskustassa suuret, yhteenkokoontuneet 
nuorisojoukot aiheuttivat pelkoa, vaikka eivät käyttäytyneetkään uhkaavasti. 
Suhtautuminen maahanmuuttajiin vaihteli ystävyydestä ja hyväksymisestä är-
tymykseen ja epäluuloon. Viestit omalla asutusalueella tapahtuneista rikoksista 
ja väkivallan teoista lopettivat ikäihmisten liikkumisen ulkona iltaisin, päivisin 
uhkaa ei tuntunut olevan.
Maaseudun kulttuurinen muutos lisäsi monen ikäihmisen turvattomuutta 
ja yksinäisyyttä. Rakennetun ympäristön muuttuminen ei tarjonnut enää sa-
manlaista kiinnekohtaa paikkaan kuin aiemmin. Lähipalvelut olivat siirtyneet 
kauemmas tai loppuneet kokonaan. Hiljaisesta kylätiestä oli tullut vilkas läpi-
kulkuväylä, mikä ei kuitenkaan tarjonnut entisenlaisia kulkuyhteyksiä julkisilla 
liikennevälineillä. Kertojat ovat eläneet nuoruutensa ja työvuotensa toisenlaises-
sa maatalousvaltaisessa yhteiskunnassa, jossa ikäihmisilläkin oli oma paikkan-
sa. Nykyisin työelämä on suuntautunut kodin ulkopuolelle, muuttoliike hajaut-
tanut perheet ja suvun kauas toisistaan eikä naapurusto tarjoa enää samanlaista 
yhteydentunnetta kuin aikaisemmin. 
Kaikki haastatellut eivät enää voineet liikkua ympäristössään ilman toisen 
apua eivätkä selvinneet omatoimisesti kaikista kotitöistä. Useimmiten auttajana 
oli omainen, vieraan palvelujen laatuun ei uskottu.  Silva Tedre (2006, 162) nimit-
tää yksin kotona asuvia heikkokuntoisia vanhuksia asunnon vangeiksi, jotka on 
eristetty omaan kotiinsa vailla ulos pääsyä. Hänen mukaansa laadukkaan kotona 
asumisen ehtoina ovat kodin sisällä toimiminen, asunnon ylläpito ja kotoa ulos 
pääseminen, valitettavasti nämä ehdot jäävät usein toteutumatta. 
Tutkimukseen osallistuneiden ikäihmisten kertomia ympäristöön ja liikku-
miseen liittyviä ongelmia on esitetty taulukossa 22.
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Taulukko 22: Ympäristöön ja liikkumiseen liittyvät ongelmat 
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Huoli ympäristön turvallisuudesta
Liikenteen vaarat
Nuorisojoukot
Ympäristön turvattomuus Ympäristöön ja 
liikkumiseen liitty-
vät ongelmat
Lähiympäristössä liikkumisen vaikeus
Asioimaan pääsyn vaikeus
Ympäristön esteellisyys
Maaseudun hiljeneminen
Kaupunkikuvan muuttuminen
Monikulttuurisuus
Kiireen ilmapiiri
Ympäristön muuttuminen
Liikenteen häiritsevä melu
Rakennusmelu
Ympäristön melu 
Teollisuuden ja liikenteen päästöt
Hajusteiden käyttö kokoontumispai-
koissa
Huono ilmanlaatu
Kulkuyhteyksien huonontuminen
Lähipalvelujen väheneminen/loppu-
minen
Työntekijöiden vaihtuvuus palveluissa
Sopivien palvelujen puute
Saamatta jäänyt apu
Palvelujen laadun heikke-
neminen
10.3 TERVEYTEEN JA TOIMINTAKYKYYN LIITTYVÄT ON-
GELMAT
Ihmisen kokema turvallisuuden tunne, psyykkinen turvallisuus, on läheisessä 
yhteydessä fyysiseen turvallisuuteen, arvioitavissa oleviin riskeihin ja tapatur-
mavaaraan (Ruoppila 2006, 80). Turvattomuus on subjektiivinen kokemus, joka 
perustuu yksilön omiin tulkintoihin kyvystään hallita maailmaa (Lahikainen 
2000, 70). Turvattomuus kumpuaa usein fyysisen kunnon heikkenemisestä. 
Yksin asuva heikko vanhus pelkää joutuvansa tilanteeseen, missä hän ei kykene 
hälyttämään apua. Ulkona kaatuminen saattaa rajoittaa ulkona liikkumista uu-
den kaatumisen pelossa. Puolisoaan hoitava ikäihminen saattaa ilman tarvitta-
vaa apua ja tukea joutua toimimaan jaksamisensa äärirajoilla.  
Huonoksi koettu terveys liittyy usein yksinäisyyden tunteisiin (Tilvis ym. 
2000; Savikko ym. 2005). Yksinäisyyden mukana tuomat ongelmat voivat aihe-
uttaa suuria muutoksia terveydessä ja toimintakyvyssä, tutkimusten mukaan 
runsaat masennusoireet voivat esimerkiksi lisätä kaatumisriskin jopa kolminker-
taiseksi (esim. Sjösten 2007). Tutkimuksessa esiin tulleita turvallisuudentunnetta 
horjuttavia, toimintakykyyn liittyviä ongelmia, on esitetty taulukossa 23.
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Taulukko 23: Terveyteen ja toimintakykyyn liittyvät ongelmat 
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Kipu 
Sairaus
Vamma
Masentunut mieli
Huonoksi koettu 
terveys
Terveyteen ja toimintakykyyn 
liittyvät ongelmat
Sairauskohtauksen pelko
Kaatumisen pelko
Autettavaksi joutumisen pelko
Toimintakyvyn 
menettämisen 
pelko
Liikkumisen vaikeutuminen
Muistihäiriöt
Aistitoimintojen heikkeneminen
Voimien väheneminen
Vuodeosastolle joutuminen
Toimintakyvyn 
huonontuminen
Fyysisen toimintakyvyn ylläpitäminen oli ikäihmisille erittäin tärkeää. 
Liikkumisvaikeudet kavensivat sosiaalisen osallistumisen mahdollisuuksia ja 
asioiden hoitoa kodin ulkopuolella. Terveyden ja toimintakyvyn heikentyessä 
moni oli luopunut kodin ulkopuolelle suuntautuvasta harrastus- ja vapaa-ajan 
toiminnoista (Laukkanen 1998; Pikkarainen 2007b). Tärkeästä harrastuksesta 
luopuminen voi olla ennakoiva merkki toimintakyvyn muuttumisesta esimer-
kiksi huimauksen aiheuttaman kaatumisen pelon, väsymyksen, heikon lihasvoi-
man, alentuneen mielialan tai läheisten hoidon aiheuttaman rasituksen vuoksi 
(Pikkarainen 2007b).
Vaikka tutkimuksen ikäihmiset halusivatkin ylläpitää kuntoaan ja pyrkivät 
osallistumaan kuntouttavaan liikuntaan, liikuntapalvelut eivät aina vastanneet 
heidän tarpeisiinsa, kuten seuraavassa metsätöitä tekevän, hyväkuntoisen vete-
raanin kuntoutuspalvelua kuvaavassa lainauksessa kerrotaan:
”Mie sit yritin männä sellaseen voimisteluryhmään, mie siinä sit vähän aikaa taivut-
telin ittiäni ja sit se joka sitä veti sano, et tää ei sovi siulle, meikäläisel on paikat vähän 
kipjät, mää niitä taivuttelemmaa, sit irvistelet niin pahan näkösest (naurahtaa), sit mie 
mänin siihen helpompaa, mut se ol taas leikkimistä, istuttii tuolilla ja joku heitti pallon 
lattiaa myöten ja toinen takas, mie katoin sit.” (Lauri)
Ikäihmisten keskuudessa oli vahvana liikkumista suosiva kulttuuri. 
Liikuntamahdollisuuksia kaivattiin lisää ja liikunnan varjolla oltiin valmiita liit-
tymään vaikka eläkkeensaajien yhdistykseen.
”Sen tähen menin siihen, ku niillä oli aikasempina vuosina seurakuntakeskuksessa iso 
palloiluhalli, niillä oli voimistelua kerran viikossa siellä… se ei maksanu mitään ku se 
sisälty jäsenmaksuu se voimistelu ja siellä oli miehiä ja naisia molempia ja se oli miusta 
niin kauheen mukavaa…vetäjän lopettaessa jumpatkin loppu ” (Loviisa)
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Heikko fyysinen kunto ja sopivan liikuntamuodon puute heikensivät edelleen 
liikkumiskykyä. Lisääntyneet liikkumisen ongelmat vähensivät liikkumista, 
mikä edelleen heikensi toimintakykyä. Vähän kerrassaan liikkumisesta saate-
taan luopua kokonaan, ellei kuntoa ylläpitävää toimintaa ole ajoissa tarjolla.
Aistitoiminnot heikkenevät vanhetessa vähitellen. Hitaasti tapahtuvaan muu-
tokseen voi valmistautua ja erilaisilla apuvälineillä tilannetta voidaan helpottaa. 
Toimintakyvyn tunteeseen liittyy aikaperspektiivi; oman historian ymmärtämi-
nen, nykyisyyden hallinta ja tulevaisuuteen luottaminen. Sopeutuminen äkilli-
sen sairastumisen tai vammautumisen elämään tuomiin muutoksiin vaatii sitä 
vastoin suuria ponnisteluja. Vakava sairastuminen nostaa aiemmat elämänko-
kemukset uuteen tarkasteluun ja mieleen voi palautua myös tietoisuudesta tor-
juttuja asioita. Ikäihmisen sairastuminen heijastuu myös sosiaalisiin suhteisiin. 
Voimattomuus, väsymys, suru ja masennus voivat johtaa vetäytymiseen toisten 
seurasta. Kertomuksissa yksinäisyyttä lievitettiin joskus lääkkeillä ja lisääntyväl-
lä alkoholin käytöllä.
”Otan iltaisin tuollaisen pienen..ei se mikään oikea unilääke ole, mut auttaa nukahta-
maan..ja sit jos yöllä herään otan toisen…”(Lempi)
Muistisairaan liikuntakyky säilyy usein melko pitkään ja ikääntynyt voi lähteä 
ulos osaamatta tulla takaisin kotiin. Sairastunut voi hävetä omaa muistamatto-
muuttaan ja yrittää salata ongelmat. 
”Oli niin vaikeeta kun ei muistanu kaikkee.Mää en puhunu kenellekään. Mää jotenkin 
häpesin sitä. Vaikka mää en sille mitään voinu mutta kumminkin.” (Katri)
Ympäristön on joskus vaikea huomata muistisairauden etenemistä. Muistihäiriö 
saattaa paljastua vasta yleiskunnon heikentyessä tai muistisairaan puolison kuol-
lessa. Lähiomaisten puuttuessa muistisairaan tilanne voi kehittyä hyvin pahaksi. 
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10.4 SOSIAALISIIN SUHTEISIIN JA YHTEISKUNNAN 
MUUTTUMISEEN LIITTYVÄT ONGELMAT
Ikäihmisten turvallisuudentunnetta voi horjuttaa sosiaalisen ympäristön muut-
tuminen. Taulukossa 24 on kuvattu tutkimuksessa haastateltujen ikäihmisten 
kokemus yksinäisyydestä ja tarpeettomuudesta sosiaalisen piirin pienentyessä ja 
yhteiskunnan muuttuessa.
Taulukko 24: Sosiaalinen turvattomuus
Pelkistetty ilmaus Teema Yhdistävä teema
Läheisen kuolema
Ystäväpiirin harveneminen
Kuuntelijan puute
Sosiaalisen piirin pienene-
minen
Sosiaalinen turvat-
tomuus
Uusien ihmissuhteiden solmimisen 
vaikeus
Asuminen yhteistaloudessa
Vierauden tunne
Isovanhemmuudesta luopuminen
Sukupolvien välinen ero
Omien saavutusten väheksyntä
Yksinäisyyden ja tarpeettomuuden 
kokeminen
Jatkuvuuden tunteen ka-
toaminen
Yhteiskunnan jakautuminen rikkaisiin 
ja köyhiin
Arvostuksen puute
Syrjään joutumisen tunne
Eriarvoistuminen
Autonomian menetys
Omaisten/hoitajien liiallinen puuttu-
minen
Vallankäytön kohteeksi 
joutuminen
 
Sosiaalisen vuorovaikutuksen vähenemistä ikääntyessä on selitetty monella 
tavalla, kuten vanhusten syrjään vetäytymisellä, tunne-elämän latistumisella, 
kuoleman odottelulla, sairauksilla ja kognitiivisella heikkenemisellä tai ystävien 
kuolemalla. Kuitenkin myöhemmät tutkimukset ovat paljastaneet, että vanhat 
ihmiset ovat nuoria tyytyväisempiä ihmissuhteissaan ja emotionaalinen lähei-
syys perheenjäseniin ja muihin merkittäviin ihmissuhteisiin kasvaa iän myötä, 
sen sijaan suhteet satunnaisiin tuttaviin vähenevät. Sosioemotionaalisen valin-
tateorian (Charles & Carstensen 1999) mukaan elämän emotionaaliset puolet ko-
rostuvat ihmisen tajutessa ajan rajallisuuden. Kaikenikäiset ihmiset, jotka ovat 
elämässään jossakin siirtymävaiheessa, käyttävät samaa strategiaa.
Ikäihmisen voimavarojen heikentyessä lähipiirin merkitys kasvaa entises-
tään, samalla kuitenkin elämässä koetaan monenlaisia menetyksiä. Huono 
toimintakyky, yksin jääminen puolison kuollessa ja ikätoverien menetykset ai-
heuttavat usein toivottomuutta, masennusta ja yksinäisyyttä (Tiikkainen 2006). 
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Vaikka ikääntyneiden yksinäisyys on kokonaisuudessaan vähentynyt, kaikkein 
vanhimpien, 80 vuotta täyttäneiden kokema yksinäisyys on yleistynyt (Vaarala & 
Ollila 2008, ks myös Vaarala, Luoma & Ylönen 2006; Savikko 2008). 
Rajalliset mahdollisuudet uusien sosiaalisten suhteiden luomiseen eivät 
kuitenkaan haitanneet tutkimuksen ikäihmisiä, vaan he keskittivät kaikki voi-
mavaransa tärkeimmiksi kokemiensa suhteiden ylläpitoon. Vasta menettä-
essään nämä huolella vaalitut ihmissuhteet he kokivat suurta yksinäisyyttä. 
Yksinäisyydentunne ilmeni kokemuksena turvattomuudesta, tarpeettomuudes-
ta ja ulkopuolisuudesta, jäänteenä ajasta, jota ei enää ole. Entiset tiedot, taidot ja 
vuosikymmenten arkinen työ olivat menettäneet merkityksensä nykymaailmas-
sa, eikä jäljellä ollut ketään, jonka kanssa voisi yhteiset muistot jakaa. 
Yleinen vanhuspuhe aiheutti myös turvattomuutta. Laitoshoidosta esiin 
nostetut räikeät puutteet ja väärinkäytökset sekä hoitoon pääsyssä itse koettu 
ikäsyrjintä huolestuttivat ikääntyneitä. Kuolemanpelkoa ei niinkään tunnettu. 
Palveluasumisessa läheltä saatavan avun uskottiin luovan turvallisuutta, mutta 
samanaikaisesti mietittiin rahojen riittämistä hoitomaksuihin. Köyhtymisen pel-
ko voi joskus johtaa ruuan hankinnassa säästämiseen, jolloin niukka, yksipuoli-
nen ravinto saattaa aiheuttaa fyysisen kunnon romahtamisen.
Vanhuutta pidettiin aikaisemmin aktiivisesta elämästä luopumisen vaihee-
na. Vanhuus yhdistettiin köyhyyteen ja määriteltiin sosiaaliseksi ongelmaksi 
(Koskinen 1997). Sosiaaligerontologiassa alettiin keskustella 1980-luvulta alkaen 
uudesta vanhenemisesta, jossa korostettiin vanhuuden voimavaroja ja annet-
tiin myönteistä sisältöä vanhuudelle (Koskinen 2004, 31). 1980-luvun lopulla ja 
1990-luvun alussa toteutettiin Suomessa vanhuspalveluissa rakenneuudistus, 
jonka tavoitteena oli laitospalvelujen vähentäminen ja avopalvelujen lisäämi-
nen. 1990-luvun alusta lähtien vanhuspolitiikan tavoitteina oli vanhusten kotona 
selviytymisen tukeminen sopivilla, laadukkailla ja oikeanaikaisilla sosiaali- ja 
terveyspalveluilla, vanhusten toimintakyvyn ylläpitäminen kuntoutuksella, et-
sivä ja ehkäisevä eri toimijoiden (julkinen sektori, järjestöt, seurakunta, omaiset, 
kaupallinen sektori) tuottama työ, sekä vanhuksen mielipiteen kunnioittaminen. 
Kuitenkin vanhusten palvelujen todellisuus oli toisenlainen ja tavoitteet toimi-
vasta ja tehokkaasta vanhustenhuollosta jäivät vielä tulevaisuuden kehittämis-
haasteeksi (Vaarama 1992, 223, 231.)
Osittain 1990-luvun alun taloudellisesta lamasta johtuen vanhusten palvelujen 
tavoitteet eivät ole toteutuneet ja kaikkein huono-osaisimpien vanhusten asema 
on heikentynyt. Ainoastaan omaishoidon tuki ja palveluasuminen ovat paran-
tuneet (Vaarama 2004). Keväällä 2007 julkaistun Eurobarometrin mukaan joka 
toinen suomalainen oli huolissaan vanhusten asemasta, hoitopaikkojen puut-
teesta, kotipalvelun vähäisyydestä, alueellisesta eriarvoisuudesta ja vanhusten 
epäinhimillisestä hoidosta. Asian korjaamiseksi tehtiin monia uudistusesityksiä, 
joiden toteutumista on vaikeuttanut uusi maailmanlaajuinen taloudellinen taan-
tuma. Vaikka kaupallinen palvelutarjonta lisääntyy koko ajan ja ikääntyneiden 
tulotaso ja varallisuus ovat nousseet, on kuitenkin aina pienituloisia vanhuksia, 
joilla ei ole kykyä tai mahdollisuuksia valita ja vaatia tarvitsemiaan palveluja. 
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Tulevaisuudessa köyhiä ikääntyneitä saattaa olla entistä enemmän, kun pitkään 
työttömänä olleet ja vähän ennen eläkejärjestelyihin pääsyä irtisanotut tulevat 
eläkeikään. 
Sosiaalinen yksinjääminen ja köyhyyteen liittyvä osattomuus ovat perintei-
sen käsityksen mukaan pääasiallisia vanhusten syrjäytymiseen johtavia syitä. 
Nykyisin syrjäytyminen ilmenee kuitenkin monitahoisena ilmiönä, johon liittyy 
erilaisia merkityksiä ja jota voi tarkastella eri näkökulmista. Syrjäytyminen voi 
liittyä myös toiminta- ja liikuntakyvyn menettämiseen, dementiaan, erilaisiin sai-
rauksiin, näkö-, kuulo- tai puhekyvyn huonontumiseen, alkoholi- ja mielenterve-
ysongelmiin, puolison kuolemaan tai koettuun hyväksikäyttöön. Omaishoitajana 
toimiva iäkäs vanhus voi syrjäytyä omasta sosiaalisesta elämästään kokonaan 
puolison tarvitessa ympärivuorokautista hoivaa. Syrjäytymisvaarassa ovat myös 
kielitaidottomat maahanmuuttajat ja muualla työikäisenä asuneet paluumuut-
tajat, joiden sosiaaliset verkostot ovat hajonneet. Sosiaalisiin tilanteisiin liittyvä 
häpeäntunne, esimerkiksi huonosta suuhygieniasta johtuen, voi rajoittaa ikään-
tyneen elämää. (Niemelä 2006.)
Suuressa syrjäytymisriskissä ovat yksinäiset ikääntyneet, joilla ei ole omai-
sia tai muita läheisiä. Toisaalta myös omaiset voivat rajoittaa ikäihmisen osallis-
tumista ja liikkumista kodin ulkopuolella. Monta kertaa ikääntynyt itse tuntee 
omat rajoitteensa ja osaa sopeuttaa oman toimintansa tarpeen mukaiseksi, kun 
taas sivusta seuraava omainen tarkastelee asiaa omasta lähtökohdastaan käsin 
eikä aina tunnista ikäihmisen voimavaroja. Hyvää tarkoittava suojeleva huolen-
pito voi rajoittaa ikääntyneen liikkumista, jolloin mahdollisuudet sosiaalisten 
kontaktien ylläpitoon vähenevät ja paikalleen jääminen huonontaa liikkumisky-
kyä entisestään. 
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IV Johtopäätökset ja 
pohdinta
11 Ikäihmisten kertoma 
arjen kulttuuri 
”Elämän salaisuus ei piile siinä, mitä sinulle tapahtuu, vaan siinä mitä teet sillä, mitä 
sinulle tapahtuu.”  (Norman Vincent Peale)
Narratiivisuuden lähtökohtana on ajatus siitä, että ihmiselle on luonteenomais-
ta jäsentää elämäänsä ja kokemuksiaan kertomalla. Tarinan tarkoitus on tehdä 
kokemus ymmärrettäväksi, tarinan juonessa yhdistyvät henkilö, ympäristö ja 
toiminta. Narratiiveille on tyypillistä ajallisuus juonellisuus, valikoivuus, kon-
tekstuaalisuus ja ainutkertaisuus. Kuitenkin ainutkertaiset tarinat kertovat jotain 
yleisestä; ihmiselämässä eletyt, kerrotut ja tulevaisuuteen suunnatut todelliset ja 
kuvitellut tarinat muovaavat toisiaan ja jäljittelevät toisten tarinoita. Yksilöllinen 
tarina ammentaa yhteisestä kulttuurisesta tarinavarannosta ja kerrottu tarina 
liittyy osaksi yhteistä tarinaa, jolloin se voi muotoilla toisen ihmisen omaa ainut-
laatuista tarinaa. 
11.1 TARINA KOTONA ASUMISESTA
Tarina kotona asumisesta
”Peltoja on metsitetty joka kylässä, mut se on muualla, meijän paikka tässä, täähän ei 
jää tyhjäks, se on takuuvarma, kuka tällasen paikan jättäs tyhjäks?”(Lauri)
Valtaosa ikäihmisistä asuu kotona ja haluaa viettää tutussa ympäristössä koko 
loppuelämänsä. Jokainen heistä on oma ainutlaatuinen persoonansa. Suurimmat 
haasteet kotona-asumiselle ovat maaseudulla maaseutumaisen elämäntavan ka-
toaminen, huonot kulkuyhteydet ja kaukana olevat palvelut sekä sosiaalisen pii-
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rin pieneneminen. Kaupungissa asumista haittaavat liikenteen vilkkaus ja melu, 
yhteen kokoontuvat, uhkaavaksi koetut nuorisojoukot sekä lähipalvelujen siirty-
minen kauemmas. Kotona elämisen parhaimmiksi puoliksi ikäihmiset arvioivat 
kodikkuuden, oman rauhan ja vapauden toimia haluamallaan tavalla. Koti ei ole 
ainoastaan fyysinen paikka, kotiin liittyy paljon muistoja ja sitä uudistetaan toi-
minnassa koko ajan läheisten ihmisten ja muiden kodissa vierailevien kesken (ks. 
Douglas 1991). 
Monet kotona asuvista ikäihmisistä asuvat yksin. Yksinolokaan ei aina ole 
yksinäisyyttä, vaan se voi olla itsetutkiskelua, oman rauhan etsimistä, ongelmien 
ratkontaa tai luovaa toimintaa. Tutkimuksessa haastatellut ikäihmiset viettivät 
yksin aikaansa lepäämällä sekä itseään ja kotiaan hoitamalla. Lähes kaikki kat-
selivat televisiota, ja kuuntelivat radiota. Useimmat selailivat lehtiä ja ratkoivat 
niistä sanaristikoita, mutta vain harvat lukivat kirjoja. Monet tekivät käsitöitä, 
vaikka eivät enää entisenlaisiin taidonnäytteisiin kyenneetkään. Jotkut kirjoitti-
vat runoja, pieniä tarinoita, muistelmia ja sukuselvityksiä lastenlapsiaan varten. 
Kodin hiljaisuutta häivytettiin television ja radion puheella. Äänilevyiltä, radios-
ta ja televisiosta kuunnellun musiikin mukana soitettiin ja laulettiin. 
Kodin ulkopuolella yksin oltiin pihamaalla, lähiympäristössä sauvakäve-
lemässä tai marjametsässä, jotkut työskentelivät yhä metsätöissä ja pelloilla. 
Yksinolo koettiin useimmiten elämäntilanteeseen kuuluvana eikä se tuottanut 
pitkäkestoista tunnetta yksinäisyydestä. Yksinäisyyden tunne oli tilapäistä, esi-
merkiksi lastenlasten vierailun jälkeen yksin jäädessä. Ikäihmisillä oli kuitenkin 
keinoja selviytyä siitä; ikävää ja yksinäisyyden tunnetta pyrittiin karkottamaan 
suuntaamalla ajatukset muihin asioihin. Toiset hukuttivat ikävän työn tekoon, 
toisilla oli tapana karkottaa ikäväntunnetta television hupiohjelmia katsomalla, 
iloisella musiikilla tai tanssilla.
Parhaiten kotona selviytyvät koko ikänsä fyysisesti aktiivista elämäntapaa 
noudattaneet (ks. myös Laukkanen 2007, 268; Sulander 2005), hyväkuntoiset, ter-
veet ikääntyneet sekä hyvän kognitiivisen toimintakyvyn omaavat, uuden ajan 
vaatimuksiin sopeutuneet avarakatseiset ikäihmiset. Nämä itsenäiset toimijat 
eivät tarvitse ikääntyneille suunnattuja palveluja, vaan auttavat ja tukevat toisia 
ikääntyneitä ja tarjoavat apua myös omille lapsilleen. 
Osalla kotona asuvista ikääntyneistä fyysisten voimavarojen vähenemistä 
kompensoi hyvä sosiaalinen toimintakyky, mikä tekee elämästä mielekkään. 
Fyysisen ympäristön esteet, kuten esimerkiksi kuljetusyhteyden loppuminen, 
joukkoliikenteen aikataulujen sopimattomuus, matkalippujen kalleus tai kulku-
väylien huono talvikunnostus, sekä pelkoa ja turvattomuutta aiheuttavat tekijät, 
kuten iltaisin kokoontuvat nuorisojoukot ja naapuruston häiriköt, vaikeuttavat 
kuitenkin sosiaalisia tapaamisia. Kotiin paikoilleen jääminen sinne tuotavien 
palvelujen turvin ei välttämättä lisäisi heidän hyvinvointiaan. Sen sijaan ympä-
ristön esteiden poistaminen saattaisi antaa heille mahdollisuuden toteuttaa omaa, 
sosiaalisesti aktiivista elämäntapaansa. Liikkuminen voisi ylläpitää ja vahvistaa 
heidän fyysisiä voimavarojaan ja ystävien tapaaminen tuoda mielen virkistystä, 
minkä on todettu edistävän terveyttä. 
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Passiivista kotielämää elävillä ikääntyneillä on paljon käyttämättömiä voi-
mavaroja. Fyysisten esteiden ja sosiaalisten estojen sijasta heidän aktiivista toi-
mintaansa rajoittaa opittu avuttomuus. Koko ikänsä toisten tahdon ja ohjeiden 
mukaan eläneet eivät kykene tunnistamaan omia mahdollisuuksiaa eivätkä osaa 
etsiä tarvitsemiaan palveluja. Moni turvautuu lapsiensa apuun, vaikka ei tah-
toisikaan heitä kuormittaa. Nämä ikäihmiset haluaisivat osallistua enemmän 
ystävien kanssa ulkoiluun, retkiin, kulttuuritoimintaan ja harrastuksiin, mutta 
eivät kykene lähtemään yksin ulos omasta kodistaan. Omaiset ylläpitävät ja vah-
vistavat usein tahtomattaan ikääntyneen toimimattomuutta suorittaessaan tä-
män puolesta kotitöitä ja toimittaessaan asioita, joista ikääntynyt itsekin pystyisi 
avustettuna selviytymään. 
Helposti passivoituvia ikäihmisiä ovat myös maaseudulta kaupungin kerros-
taloon tai syrjäkylältä kirkonkylän taajamaan palveluiden lähelle muuttaneiden 
ikääntyneiden pariskuntien miehet. Perheenemännät sen sijaan jatkavat entis-
tä kotitöiden täyttämää elämäntapaansa ja osaavat hyödyntää ympärillä olevia 
mahdollisuuksia vapaa-ajan viettoon. Isäntien elämän valtaa toimettomuus, ellei 
heillä ole tilaisuutta osallistua entisiin miesten töihin maatilalla. Muutto taaja-
maan voi toiselle puolisolle olla elämän mielekkyyttä ja hyvinvointia lisäävä asia, 
mutta toiselle muutos huonompaan. 
Voimakastahtoiset, itsekseen viihtyvät, pienillä tuloilla yksin toimeentulevat 
ikäihmiset arvostavat omannäköistä elämäntapaansa kaikkein eniten eivätkä ha-
lua ottaa vastaan minkäänlaista tukea keneltäkään. He ovat selviytyneet elämäs-
sään monista vaikeuksista ja oppineet luottamaan omaan apuun. Sopeutuminen 
toisenlaiseen elämänrytmiin tai elämäntyyliin olisi heille erittäin vaikeaa, ellei 
mahdotonta. Samanlaista voimakastahtoisuutta on myös iäkkäillä, jo huonokun-
toisilla pariskunnilla, jotka selviytyvät arkielämän haasteista toinen toistaan tu-
kien. Heidän suurimpana huolenaiheenaan ei ole oma jaksaminen, vaan puoli-
son selviytyminen, jos heille itselle tapahtuisi jotakin.
Puolison kuoleman jälkeen osa leskeksi jääneistä ikäihmisistä ei osaa jatkaa 
entisenlaista elämää ilman puolisoaan, vaan luopuu vähän kerrassaan liikkumi-
sesta kodin ulkopuolella. Sosiaalisten kontaktien väheneminen, koettu yksinäi-
syys ja menneeseen takertuminen johtaa ennen pitkää fyysisen kunnon ja ter-
veyden huonontumiseen. Joskus menetys koetaan niin kokonaisvaltaisena, ettei 
yksinäisyyttä kyetä poistamaan yhteisöllisellä toiminnallakaan.
Kotona asumista tukeva kuntoutus on monialainen kokonaisuus, jossa ikään-
tyneen voimavaroja ja kotona selviytymistä tuetaan monipuolisesti, unohtamatta 
ikääntyneen omaa osaamista, haluamista ja kykenemistä osallistua aktiivisen toi-
mijan roolissa (ks. myös Koivula 2009, 34) ja kotona selviytymistä tukevan läheisen 
jaksamista (ks. myös Virkola 2009, 78–80). Fyysistä, sosiaalista ja kulttuurista ym-
päristöä tutkimalla voidaan löytää lähteitä hyvinvointiin. Ympäristöä kokonaisval-
taisesti tarkastelemalla esiin tulee kenties myös hyvinvointia kaventavia asioita, 
joita poistamalla ikääntyneen ja häntä hoivaavan läheisen elämänlaatu paranee. 
Voimavarojen huvetessa sopivan avun saaminen ajoissa on elinehto hyvin-
voinnille ja edellytys omassa kodissa asumisen jatkumiselle. Valitettavasti tar-
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vittavaa apua ei aina ole saatavilla tai sitä ei osata tai haluta etsiä. Yksin jäävät 
muistisairaat ovat helposti unohduksiin jäävä ryhmä. Naapuruston on vaikea 
tunnistaa muistisairautta, ja ikääntynyt itse häpeää muistamattomuuttaan ja 
yrittää salata sen kaikin keinoin. Lähipiiri ei halua puhua asiasta, vähättelee tai 
peittelee ongelmaa. Kuitenkin ajoissa tunnistettu muistisairaus ja siihen mahdol-
lisesti liittyvien muiden sairauksien varhainen toteaminen voivat turvata ikään-
tyneen toimintakykyisyyden säilymisen ja omassa tutussa kodissa asumisen 
mahdollisimman pitkään. Joskus muutto palveluasumisen yhteisöllisyyteen on 
yksin kotona asumista parempi ratkaisu.
Koti on myös yksityinen paikka, jonka seinien suojissa ikäihmisen elämä ei 
aina ole turvallista. Ilman läheisiä yksin asuva sairas vanhus on avuton, vaik-
ka hän saisikin kotiin välttämättömät palvelut. Koti voi myös piilottaa suojaansa 
huonoa kohtelua ja laiminlyöntejä, jolloin kodin idea ei toteudu ja muutto turval-
lisemmaksi koettuun paikkaan on välttämätön edellytys hyvinvoinnille.
11.2 TARINA PALVELUASUMISEEN MUUTOSTA
”Mut tää et muuttaa, mie oon aatelt, et se on ihan tilanteen mukkaa, ku ihmisillä muisti 
pelaa niin käytännössä se on sillon helpompaa, ku voip oman jären mukkaa harkita 
tilanteen. Mie oon monta kertaa kuult, ku joku sannoo, et sitku tullee siihen kuntoo, 
pitää, mut siit käypkii näin, et sit ei millää sais lähtemää, ku on se tarvis. Sit oiskii 
niinko väkisten omaisten vietävä”. (Milja)
Palveluasujat
Ihmisen käsitys omasta olemassaolostaan rakentuu hänen ympäröivästä todelli-
suudesta saamastaan tiedosta. Eri ihmiset kokevat samanlaiset ilmiöt hyvin eri 
lailla. Ikäihmisen oma arvomaailma ja uskomukset ohjaavat tiedon valintaa, minkä 
avulla muodostuvat käyttäytymistä, ajattelua ja toimintaa ohjaavat normit. Omilla 
valinnoilla ja teoilla on mahdollista vaikuttaa todellisuuteen ja tuleviin tekoihin.
Elämä on jatkuvaa muutoksessa elämistä ja uuteen tilanteeseen sopeutumista, 
toisaalta sopeutuminen voi vaikeuttaa uuden haltuunottoa. Ainoastaan suuntau-
tuminen tulevaisuuteen ja usko omiin mahdollisuuksiin voi auttaa myönteistä 
muutosta. Eteen tulevat vaikeudet pakottavat pohtimaan omia arvoja, asenteita ja 
uskomuksia. Myönteiseen kasvuun tarvitaan kykyä hahmottaa ilmiön eri puolia, 
syitä ja seurauksia. Tarvitaan myös kykyä tarttua uuteen, kokeilunhalua, kriitti-
syyttä ja rohkeutta. 
Palveluasumiseen muutto saattaa muuttua ongelmalliseksi suhteessa muut-
tajan arvoihin, normeihin ja totuttuun elämäntapaan. Useimmiten vaikeuksien 
ytimenä on sopeutumattomuus ja tyytymättömyys. Palveluasumiseen muuttoon 
sopeutuminen on helpompaa, jos ikäihmisellä on tarpeeksi tietoa ja yhä tallella 
taito tulkita tapahtumia monesta eri näkökulmasta. 
Kotoa palveluasumiseen muuttaneet ikäihmiset kokevat muuton eri ta-
voin. Muutto voi olla itsenäinen päätös, jolloin myös vastuu omasta turvalli-
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suudesta persoonallistetaan. Ajatellaan, että selviytyminen on ”itsestä kiinni”. 
Pääseminen palvelujen piiriin riittävän ajoissa oman, itsenäisen harkinnan tu-
loksena on paljon helpompaa, kuin muuttaminen hoitolaitokseen vastoin omaa 
tahtoa. Palveluasumiseen muutto on varautumista kunnon huonontumiseen 
tulevaisuudessa. Omaehtoisen palveluasumisen haltuunoton, vielä kohtuulli-
sen hyväkuntoisena, uskotaan edistävän kotiutumista ja sopeutumista uuteen 
arkeen palvelutalossa. Tieto lähellä olevasta avusta ja turvallisesta asumisesta 
myös toimintakyvyn heikentyessä lisää hyvinvointia.
Toinen suhtautumistapa korostaa turvallisuuden maksimointia tilanteessa, 
jossa selviytyminen arjesta ei yksin enää onnistu. Omaa turvallisuudentunnetta 
voimistetaan muuttamalla paikkaan, jossa tarvittavat palvelut ovat helposti saa-
tavilla. Palveluasumiseen muutto rinnastetaan kykyyn hankkia tarpeenmukaisia 
palveluja ja hyödyntää erilaisia apuvälineitä. Elämänkulun suunnittelu omista läh-
tökohdista käsin, uudessa muuttuneessa tilanteessa, vahvistaa ikääntyneen auto-
nomisen toimijan positiota heikentyneestä fyysisestä toimintakyvystä huolimatta. 
Joskus palveluasumiseen muutettaessa tukahdutetaan oma tahto ja toimitaan 
toisten parhaaksi. Palvelujen lähelle muuttamisen uskotaan keventävän omaisten 
vastuuta ja hoivataakkaa. Huolimatta omasta halusta jatkaa entistä tuttua elä-
mäntapaa omassa kodissa yritetään toimia odotusten mukaisesti kätkemällä tai 
tukahduttamalla omat tunteet. Sopeutuminen uuteen kotiin ja palveluasumisen 
arkeen koetaan velvollisuudeksi. Palveluasumisessa yritetään toimia toisten tah-
don mukaisesti ja olla mahdollisimman vähän vaivaksi. Entinen kotielämä muut-
tuu tehtävien rutiininomaiseksi suorittamiseksi ja varuillaan oloksi. Omat toiveet 
ja tarpeet kielletään ja aletaan toimia ”paremmin tietävien” ohjeiden mukaan.
Neljäs ryhmä palveluasumiseen muuttaneita ikäihmisiä ei ole itse tehnyt 
muuttopäätöstä, eikä siten osaa kotiutua tarjottuun uuteen asuinpaikkaan. Outo 
ympäristö kaventaa koettua turvallisuudentunnetta. ”Kaiken vieraaksi koke-
minen” voi johtaa lopulta eristäytymiseen, yksinäisyyteen ja syrjäytymiseen. 
Tavallinen iso palvelutalo ei tarjoa heille haltuunotettavaa ympäristöä. Kodin 
tuntu olisi kenties helpompi löytää pienemmässä ryhmäkodissa, jonka kokonai-
suus olisi helpompi hahmottaa. 
kotona asuvat
Kotona asuville ikäihmisille palveluasuminen näyttäytyy sekä yksinäisyyttä 
karkottavana että yksityisyyttä rajoittavana paikkana. He suhtautuvat palvelu-
asumisen yhteisöllisyyteen uteliaana, mutta myös tietyllä varauksella. Vaikka 
palvelutaloissa vierailleet arvostavat palveluasumisen hoivaa ja turvallisuutta, 
palveluasumiseen muuttamisen uskotaan johtavan yksityisyyden menettämi-
seen ja oman, totutun, itsenäisen elämäntavan loppumiseen. ”Pakollisen yhdes-
säolon” lisäksi pelätään myös kunnon heikentymistä ja liikuntakyvyn huonone-
mista ”kun kaikki palvellaan valmiiksi”.
 Kotona asuessa näkökulma palveluasumiseen muuttamiseen on yleistävä; 
asiaa ei koeta ajankohtaiseksi omalla kohdalla, se voi sattua ainoastaan toisille. 
Monet uskovat vanhempiensa tavoin kuolevan ”työnsä ääreen”, jotkut haluavat 
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varmistaa asian olemalla turvautumatta palveluihin, vaikka siihen olisi jo tarve. 
Tulevaisuus ”käänneltävänä” tuntuu kaukaiselta vaihtoehdolta omalla kohdalla, 
kuitenkin sen mielletään lopulta olevan edessä. Omaisten apuun ei siinä tilan-
teessa haluta turvautua.
Loppuelämän viimeinen koti on ajatuksissa ”säilöntäpaikka”, ”siellä” tai 
”tuolla jossain”. Kaikki kotona asuvat ikäihmiset eivät suinkaan ole yhtä pes-
simistisiä, jotkut ovat henkilökohtaisesti tutustuneet omaistensa hoivapaikkaan 
ja uskovat itsekin tarvittaessa elävänsä samankaltaisessa kodissa hyvää elämää. 
Yleensä nämä ”mainiot hoitopaikat kehnoille” ovat kodinomaisia, pieniä yksiköi-
tä, jossa asukkaat osallistuvat kotitöihin ja muuhun toimintaan omien voimiensa 
mukaan.
Palveluasumiseen muuttoa on kenties joskus ajatuksissa suunniteltu, mutta 
oma vapaus, mielekäs tekeminen ja liikkuminen töitä tehdessä koetaan tärkeäksi 
eikä niistä haluta luopua. Palveluasumisen uhkakuvana pidetään oman toimin-
nan mahdollisuuksien menettämistä ja omien kykyjen kadottamista työtehtävien 
siirtyessä toisille toimijoille Omalla kohdalla palveluasuminen mielletään kotona 
asuvien puheissa usein ajankohtaiseksi vasta kunnon huononnuttua niin paljon, 
ettei itse pysty päättämään muuttamisesta. ”Viekööt sit mihin tahtovat”
11.3 TARINA PALVELUASUMISEN ARJEN KULTTUURISTA
Palveluasumisen arjessa on paljon yhteistä toimintaa. Haasteena on asukkaiden 
yhteisöllisyyden herättäminen, jotta he voisivat tavata toisiaan ja toimia yhdessä 
ohjatun toiminnan ulkopuolellakin. Ikäihmisten oman toiminnan käynnistämi-
seen tarvitaan aktiivinen organisaattori, jolla on kykyä ja tahtoa ryhtyä toimintaa 
järjestämään. Paradoksaalista on, että tämä tärkeä toimija usein ottaa mallin am-
mattilaisten ohjaajavetoisesta toiminnasta, ja suurin osa talon väestä osallistuu 
näihin toimintahetkiin yhtä passiivisesti kuin aikaisemminkin. Ryhmään osal-
listuminen tuottaa osallistujille hyvää mieltä ja rytmittää arkea. Ryhmäläisten 
omatoimisuus ei kuitenkaan lisäänny, ja vaarana on ryhmän hajoaminen totutun 
”korvaamattoman” koordinaattorin siirtyessä sivuun voimien loppuessa.
Monelle palvelutalossa asuminen ei paljoakaan poikkea tavallisessa kerrosta-
lossa asumisesta. Läheskään kaikki eivät vieraile toistensa luona, etenkin muis-
tisairaita kartetaan ”varkaaksi leimautumisen pelosta”. Sama toistuu kertojien 
mukaan monin esimerkein myös tavallisessa kerrostalossa. Yhteinen ruokailu, 
ulkoilu tai saunominen voi lisätä ”samaan sakkiin kuulumisen” -tunnetta, mutta 
ne voivat myös lisätä häpeän ja erilaisuuden kokemista ”vaivaistalon asukkaana”.
Palveluasujat
Joillekin koti palvelutalossa on kuin koti missä tahansa kerrostalossa, eikä elämä 
palvelutaloon muuttamisen jälkeen muutu paljoakaan. Entiset tavat ja tottumukset 
jatkuvat, esimerkiksi kyläilyt ja asioinnit hoituvat kuten ennenkin. Toisessa ääri-
päässä ”kaikki on menny” tehdään selvä ero asumiseen ”kotona” ja ”täällä”, aivan 
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kuin palvelutalon ympärillä olisi muuri, joka sulkee kaiken entisen ulkopuolelle. 
Näiden ääripäiden välille jää suuri joukko asukkaita, joille palvelutalon ulkopuoli-
nen elämä ei ole mielikuvissa muurin takana, vaikka sinne ei useinkaan ole tarvet-
ta tai halua mennä. Osa heistä on pakon edessä (tai toisten odotukset täyttääkseen) 
yrittänyt sopeutua tilanteeseen, osa on valikoivan optimoinnin ja kompensaation 
periaatteen mukaisesti rajannut elämäänsä palvelutalon seinien sisäpuolelle säilyt-
tääkseen tasapainon elämässään omien voimavarojen vähetessä. 
Monet palveluasumiseen muuttaneet kokevat ystävien ja sukulaisten vierailu-
jen vähentyneen muuton jälkeen. Varsinkin ne ikäihmiset, jotka eivät omin avuin 
pääse ulos asunnostaan, kaipaisivat seuraa. Palvelutalossa ikäihmisten uskotaan 
olevan hyvässä hoidossa, eikä heitä siis ole välttämätöntä käydä huolenpidon 
vuoksi katsomassa. Jos palvelutalo sijaitsee lähellä keskustan palveluja, sinne on 
helpompi tulla kuin kaukaisemman lähiön taloon, minne ei voi poiketa asioin-
timatkalla. Vierailujen luonteen koetaan usein myös muuttuneen ja lyhentyneen 
entisenlaisen kyläilyn sijasta. Usein vierailija kertoo jo ovella, ettei vierailulle ole 
kauan aika. Tällainen ”katsomaan tuleminen” voi saada ikäihmisen tuntemaan 
itsensä entistä huonokuntoisemmaksi tai rasitteeksi, jota on käytävä katsomassa 
kaiken muun kiireen keskellä. Tällainen vierailu ei voi tuottaa samanlaista yh-
dessäolon viihdyttävää kokemusta kuin ”oikeat kylässäkäynnit” kahvituksineen 
ja tarinointeineen. 
Ikäihmisen toimintakyvyn ja voimavarojen huonontuminen heijastuu vie-
railuihin. Muistisairaus, mielenterveysongelmat, masennus tai vaikea liikunta-
rajoittuneisuus muuttavat sosiaalisia suhteita, kohtaamisia ja vuorovaikutusta. 
Usein heidän luokseen ei uskalleta mennä ”kohtausten” pelossa. Mielikuvissa 
entinen tuttu ihminen häviää ja häntä aletaan kohdella sairauksien määrittelemä-
nä. Lopulta ihminen itsekin alkaa määritellä itseään vajavuuksien kautta ”mitäs 
mie toiskätinen”.
Muistisairas ihminen tuntee herkästi ulkopuolisuutta, kun kyvyt vuorovai-
kutukseen ja osallistumiseen heikkenevät (O´Connor ym. 2007). Sairauden alku-
vaiheessa muistisairas häpeää omaa muistamattomuuttaan ja yrittää salata sitä 
toisilta eristäytymällä omiin oloihinsa. Kognitiivisesti parempikuntoiset asuk-
kaat eivät puolestaan uskalla mennä muistisairaiden asukkaiden koteihin ”var-
kaaksi leimautumisen” pelossa. Yhteisöllisessä asumisessa eniten seuraa tarvit-
seva saattaa silloin jäädä aivan yksin.
Muistisairauksiin liittyvät yleiset asenteet heijastuvat sairastuneiden asennoitu-
misessa omaan elämäntilanteeseensa. Kielteiset mielikuvat sisäistyvät helposti sai-
rastuneen omaan kuvaan ja voivat heikentää toimintakykyä entisestään. (Cheston 
& Bender 2003; Heimonen 2005.) Yleinen oletus on, että muistisairaiden maailmaa 
on vaikea ymmärtää ja heidät mielletään passiivisiksi objekteiksi. Tämä käsitys ei 
kuitenkaan vastaa todellisuutta, varsinkaan sairauden alkuvaiheessa, vasta myö-
hemmin riippuvuus toisten avusta kasvaa sairastuneen kykyjen edelleen heiken-
tyessä. Muistisairaus ilmenee ja etenee kuitenkin yksilöllisesti. Sairauden ohella 
selviytymiseen vaikuttavat myös sairastuneen oma elämänhistoria, aiemmat me-
netykset ja niistä selviytyminen, saatu tuki ja palvelut (Cheston & Bender 2003).
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Toinen helposti ulkopuolisuutta kokeva ryhmä ovat liikkumiskyvyltään hei-
kentyneet ikäihmiset. Suomen yli 75-vuotiailla ikääntyneillä arvellaan joka toi-
sella olevan ongelmia liikkumisessa, vanhemmassa ikäryhmässä liikkumiskyky 
yhä heikkenee. Monet pitkäaikaiset tuki- ja liikuntaelinsairaudet, kuten nivelrik-
ko, välilevyn rappeumat, osteoporoosi ja nivelreuma sekä myös monet keskus-
hermoston sairaudet, kuten aivohalvaus, Parkinsonin tauti, diabetes ja erilaiset 
lihassairaudet heikentävät liikkumiskykyä (Alen 2008). Kaatumisen seurauksena 
syntyneet murtumat ja kiputilat estävät liikkumisen pitkäksi aikaa, jolloin lihas-
kunto heikkenee ja seurauksena voi olla kävelykyvyn huonontuminen ja yleinen 
raihnastuminen. Kaatumisen pelko voi myös vähentää liikkumista ja edesauttaa 
raihnastumisen nopeutumista. Iäkkäällä ihmisellä vuodelepoa vaativa flunssa-
kin voi lyhyessä ajassa heikentää suorituskykyä (Timonen 2001).
Liikkumisen apuvälineitä, kuten rollaattoria, ei enää koeta yhtä häpeällisek-
si kuin aikaisemmin. Kuitenkaan voimaa vaativilla liikkumisen apuvälineillä 
ei aina pystytä kompensoimaan liikkumisen rajoitteita tai esimerkiksi kaatu-
misen pelkoa, silloin joudutaan turvautumaan toisten apuun. Aivohalvauksen 
jälkitilana toispuolisesti halvautunut ei kykene liikkumaan rollaattorin avulla. 
Yhteiseen toimintaan osallistuminen ei läheskään aina onnistu ”toiskätisenä”. 
Äkillisen vammautumisen jälkeen saatua alkuvaiheen kuntoutusta arvostetaan, 
mutta palvelutalon asukkaiden yhteiset liikuntahetket eivät välttämättä vastaa 
koettuun tarpeeseen. Liikuntakyvyn heikkenemisellä on selvä yhteys psyykki-
seen hyvinvointiin. Palvelutalossa asuminen voidaan kokea leimaavana, ulko-
maailmasta eristettynä ja alempiarvoisena ”vaivaistaloon” joutumisena, eikä 
yhteiseen toimintaan haluta osallistua. Liikuntatottumuksista luopuminen voi 
muuttaa ikäihmisen käsitystä itsestään kielteiseen suuntaan ja heikentää itsetun-
toa (Saarenheimo 2008). Heikentynyt itsetunto taas rajoittaa liikkumista ja osal-
listumista entisestään.
Matala itsearvostus, avuttomuus ja toivottomuus ilmenevät ikäihmisellä ma-
sentuneena alavireisenä mielialana. Tulevaisuus ja ulkomaailma nähdään kieltei-
senä ja piilossa olleet muistot entisistä epäonnistumisista, vaille jäämisistä, luo-
pumisista ja menetyksistä valtaavat mielen. (Karila & Kokko 2008.) Palvelutalossa 
asuva masentunut ikäihminen kaipaa toisaalta yhdessäoloa ja läheisyyttä, toisaal-
ta hän pyrkii eristäytymään passiiviseen yksinoloon. Yksinäisyyttä kokiessaan 
hän odottaa vieraita saapuvaksi, samalla hän kuitenkin arvioi itseään aikaan-
saannostensa kautta ja toteaa olevansa kykenemätön tavalliseen päivittäiseen 
toimintoon, kuten kahvinkeittoon vieraille. Hän häpeää omaa mitättömyyttään ja 
vetäytyy yksinolon suojaan. Masentuneen mielialan ja olemuksen muuttuminen 
voi hämmentää läheisiä ja estää heitä tulemasta vieraisille palvelutaloon.
Masentunut ikäihminen tuntee usein ulkopuolisuden tunnetta, mikä voi 
muuttua suoranaiseksi peloksi ympäristöä kohtaan. Omassa mielessä voi kehit-
tyä uhkakuvia ”sukulaisista, jotka kyttäävät rahoja”, ”pyssymiehestä, joka haluaa 
tappaa”, ”riehuvista nuorisojengeistä” tai ”huumeporukoista”. Joskus pelko saa 
vallan ja uhkakuvitelmat johtavat konkreettiseen toimintaan, esimerkiksi soit-
toon hätäkeskukseen tai poliisille. Pelkojen aiheellisuudesta riippumatta masen-
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tuneen sisäisessä maailmassa pelot ovat todellisia, ja tarpeenmukaisten palve-
lujen piiriin pääseminen on mielenterveydellisistä syistä kotiinsa syrjäytyville 
erityisen tärkeää. 
Palveluasumista varjostavat uhkakuvat uudesta muutosta toimintakyvyn en-
tisestään huonontuessa. Tavallisessa palveluasumisessa asuvat ikäihmiset tah-
toisivat tehostettuun palveluasumiseen muuton sijasta saada ympärivuorokauti-
sen hoidon omaan tuttuun palvelutaloon. 
kotona asuvat
Kotona asuville ikäihmisille palveluasunnossa asuminen kuuluu ajatuksissa jon-
nekin kauas tulevaisuuteen. Palveluasuminen kuvataan ”mainioksi paikaksi keh-
nolle”, mutta itse sinne ei haluta muuttaa. Huonokuntoisimmatkaan eivät yleensä 
osaa kuvitella palvelutaloa kodiksi. Poikkeuksena saattaisi olla pieni, muutaman 
asukkaan omakotitaloon rakennettu hoivakoti. Yleensä palveluasumisesta on ai-
noastaan mielikuvia tai muistoja palvelutalossa järjestetyistä juhlatilaisuuksista. 
Palveluasumisen koetaan yleisesti olevan kallis vaihtoehto kotona asumiselle. 
Uskotaan, että palvelutaloon muutettaessa vaivalla säästetyt varat katoavat, siksi 
apua halutaan hakea muualta. Lasten apu tuntuu turvallisemmalta kuin jättäy-
tyminen yhteiskunnan avun varaan. Kuitenkin yhteiskunnan uskotaan huolehti-
van kaikkein heikoimmista.
Asioista selvää ottaneiden mielipiteet palveluasumisesta eivät ole yhtä jyrk-
kiä, palveluasumisessa uskotaan olevan myös mahdollisuus normaaliin vuok-
ra-asumiseen hyvin varustellussa kodissa. Samalla kuitenkin pelätään palve-
luasumisen väliaikaisuutta ja uskotaan oman palveluasunnon joutuvan toiselle 
asukkaalle esimerkiksi sairaalajakson ajaksi. Kertojat tiedostavat palveluasunto-
jen akuutin tarpeen, mutta oman kodin antaminen toisten käyttöön, vaikka vain 
tilapäisesti, koetaan kielteisenä. Hyväksi mielletystä palvelukodista asukas voisi 
halutessaan olla välillä poissa ilman pelkoa siitä, että asuntoa käytettäisiin sillä 
aikaa muuhun tarkoitukseen. 
Kotona asuvien ikäihmisten käsityksiä palveluasumiseen muuttamisesta lei-
maa pelko kodin turvan menettämisestä ja omaa elämää koskevan hallinnan-
tunteen luovuttamisesta toisille. Omistusasunto ja maaomaisuus lisäävät ennak-
koluuloja entisestään, kerrostalon vuokra-asunnosta muuttaminen osoittautuu 
helpommaksi. 
11.4 KOTI OMASSA KODISSA JA PALVELUASUMISESSA
Tutkimuksen palveluasuntoon muuttaneiden ikäihmisten kertomukset vahvisti-
vat uskomusta siitä, että koti voi kulkea mukana vaikka asuinpaikka vaihtuisi-
kin. Enemmän ennakkoluuloja palveluasumista kohtaan on niillä ikäihmisillä, 
joilla ei ole omakohtaista kokemusta asiasta. Monet kotona asuvat kiinnittivät 
tavalliseen palveluasumiseen samoja negatiivisia ennakkoasenteita, mitä heillä 
oli laitoksessa asumista kohtaan. Kotoa palveluasumiseen muuttaminen miel-
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lettiin oman elämäntavan loppumiseksi ja oman päätösvallan katoamiseksi. 
Palveluasumiseen muutto koettiin vieraana ja kotoa pois muuttaminen torjuttiin 
ajatuksista jonnekin kauas tulevaisuuteen. Myönteisimmin palveluasumiseen 
muuttoon suhtautuivat hyvin toimeentulevat, koulutetut ikäihmiset, joilla oli 
myös eniten mahdollisuuksia vaikuttaa uuden asuinpaikan valintaan. 
Oman kodin ja palveluasumisen arjen kulttuurit ovat erilaiset. Parhaiten 
uuden asuinpaikan kielenkäytön, kulttuurin ja sääntöjen omaksuminen, uu-
den arjen kulttuurin sisäistäminen omaksi toimintatavaksi ja omien ajatusten 
julkistaminen osaksi yhteisön kulttuuria (ks. Harré 1983, 258) sujuu aktiivisilta 
toimijoilta, jotka ovat itse tehneet päätöksen muuttaa palveluasumiseen. Heillä 
on kyky hyödyntää palveluasumisen tarjoumista itselle sopivimmat (ks. Gibson 
1979) ja luoda itselle uusi koti palveluasumiseen. 
Palveluasumisen kulttuuriin mukautuneet ikäihmiset yrittävät parhaan-
sa mukaan toimia, niin kuin heidän tilanteessaan kuuluu tehdä (ks. Conway 
2004), vaikka yhteisö rajoittaisi heidän omaa toimintaansa (ks.Alasuutari 1999). 
Sopeutuminen voi olla esteenä palveluasumisen oman tilan muuntumiselle 
omaksi kodiksi. Kotielämän sijasta eletään varoen rikkomasta yhteisön sääntöjä, 
taustalla on pelko yhteisön ulkopuolelle sulkemisesta. ”Oikein eläen” lunaste-
taan lupa asua hyväksi mielletyssä asunnossa.  
Toimintakyvyn rajoitteet seuraavat mukana muutossa kotoa palveluasumi-
seen. Joskus varta vasten iäkkäiden asumiseen suunniteltu ympäristö ja saata-
villa oleva apu voivat poistaa näitä esteitä, jolloin kodin tuntu voi jopa lisään-
tyä palveluasumiseen muutettaessa. Huonokuntoisena kotona asuminen luo 
turvattomuutta eikä koti enää tarjoa lepopaikkaa. Kodin idean hiipuessa muutto 
turvallisemmaksi koettuun paikkaan antaa mahdollisuuden uuden kodin luomi-
seen palveluasumiseen. Varjona uudessa kodissa on kuitenkin tietoisuus uudesta 
muutosta toimintakyvyn edelleen huonontuessa. Enää ”kehnot” eivät ole ”niitä 
toisia” jossain muualla, vaan oma raihnastuminen on tuonut kuvan vanhuuden 
loppuvaiheesta lähelle omaa elämää. Muutto kotoa palveluasumiseen voi tapah-
tua joskus liian myöhään, eikä uutta paikkaa kyetä ottamaan haltuun. Oma koti 
muistoissa jää entiseen asuinpaikkaan ja muuttaja kaipaa jatkuvasti pois vieraak-
si kokemastaan yhteisön arjesta. Hänestä on tullut koditon.
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12 Vanhuuden moniääninen 
tarina
”Kun olemme vanhoja, nuoret ovat meille ystävällisempiä ja me olemme ystävällisempiä 
toisillemme. Auringonlaskun hohde säteilee kasvoiltamme ja heijastuu läheistemme kas-
voilta. Mutta silti kyseessä on auringonlasku.” (Ann Landers)
Sosioemotionaalinen toimivuus, vahvat ihmissuhteet ja tyydyttävät tunnekoke-
mukset voivat jatkua pitkälle vanhuuteen. Elämän loppupuolella myönteiset ja 
kielteiset tunteet sekoittuvat samassa hetkessä, kuten edellä oleva lainaus kuvaa. 
Vanhenevat ihmiset kykenevät kuitenkin suhtautumaan emotionaalisiin tilantei-
siin useasta näkökulmasta, mikä saattaa auttaa tunteiden säätelyssä. Liian usein 
keskitytään ainoastaan ikääntymiseen liittyviin ongelmiin ja jätetään huomiotta 
ikääntymiseen liittyvä merkittävä kasvu. 
12.1 IKÄIHMISEN HYVÄ ELÄMÄ
Antiikin filosofien tavoitteena oli kansalaisten hyvä elämä ja onnellisuus. 
Teollistumisen aikaan oman edun tavoittelu ja pyrkimys talouskasvuun syr-
jäyttivät moraaliset pohdinnat. Uusklassisen talousteorian periaatteena oli aja-
tus ihmisen pohjattomasta halusta tyydyttää tarpeitaan. Talouskasvun uskottiin 
johtavan kulutuksen kasvuun ja kaikkien kansalaisten hyvinvoinnin paranemi-
seen. Jälkiteollisessa yhteiskunnassa talouskasvu ei enää lisännytkään ihmisten 
hyvinvointia, mutta vaikutti haitallisesti maapallon ekosysteemiin. Käytännössä 
ihmisten kokema pahoinvointi ei välttämättä lopu rahan avulla tai sosiaalisia on-
gelmia poistamalla.
 Elämänlaatua arvioidaan sekä objektiivisin että subjektiivisin menetelmin. 
Tärkeitä tekijöitä vanhusten elämänlaadun arvioinnissa ovat elinympäristö, toi-
meentulo, suhteet läheisiin, osallistuminen, harrastusmahdollisuudet ja avun-
saantimahdollisuudet. Jokaisella ihmisellä on oikeus ihmisarvoiseen elämään, 
terveyden- ja sairaanhoitoon, laadukkaaseen asumiseen, puhtaaseen ympäris-
töön, lepoon ja virkistykseen. Elämän tarkoituksellisuuden tunne on keskeinen 
vanhuksen hyvässä elämässä. Siihen liittyy ihmisarvon kunnioittaminen itseis-
arvona, elämän kokeminen mielekkäänä, itsensä hyväksytyksi ja tarpeelliseksi 
kokeminen, mahdollisuus olla solidaarinen ja auttaa toisia, toimiminen täysival-
taisena yhteiskunnan jäsenenä ja mahdollisuus toteuttaa itseään. 
Powell Lawton määritteli jo 1980-luvulla hyvän elämän saavuttamiseksi 
(achieving the good life) tarvittavat ehdot: psyykkinen hyvinvointi, koettu elä-
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mänlaatu, kompetentti käyttäytyminen ja objektiivinen ympäristö. Psyykkinen 
ympäristö kuvasi elämänasennetta, johon ei liity pessimismiä tai masennusta. 
Koettuun elämänlaatuun Lawton liitti perheen, ystävät, harrastukset, asumisen 
ja taloudellisen tilanteen. Kompetentti käyttäytyminen kuvasi hyvää toimintaky-
kyä ja terveyttä, kykyä vuorovaikutukseen ja itsenäiseen toimintaan tarvittavia 
tietoja ja taitoja. Lawtonin mukaan objektiivinen ympäristö on sellainen, jossa 
ihmisen omien valintojen ja toiminnan sekä ympäristön tarjoamien edellytysten 
välillä vallitsee tasapaino. 
1960-luvulla puhuttiin onnistuneesta vanhenemisesta (succesful aging), 
1980–90-luvulla vahvasta vanhenemisesta (robust aging) ja 2000-luvulla rohke-
asta vanhenemisesta (couragenous aging). Vanhenemista ei voi siirtää loputto-
miin, silti ihminen on etsinyt satoja vuosia ikuisen nuoruuden lähdettä, milloin 
intiaanien asuinmailta milloin mitokondrioiden DNA:sta. Kuolemattomuuden 
tavoittelun sijaan nykytiede etsii keinoja itsenäisen toimeentulon edellytysten 
varmistamiseen ikävuosista huolimatta. Ikääntyneet itse ovat monissa tutkimuk-
sissa arvioineet hyvän vanhenemisen edellytyksiksi terveyden, kohtuullisen toi-
meentulon, myönteisen elämänasenteen, hyvät ihmissuhteet, perheen, aktiivisen 
elämän ja hyvän asunnon. Ikäihmiset oman elämänsä asiantuntijoina osoittavat, 
ettei vanhenemisen tarvitse olla onnistunutta, vahvaa tai rohkeaa, vaan ihan 
tavallista ihmisen arkielämää. Jokainen tämän tutkimuksen ikäihmisen arjen 
asiantuntija halusi pitää huolta omasta kunnostaan ja terveydestään, jotta he voi-
sivat jatkaa tuttua ja turvallista, omannäköistä elämäänsä.
Ikääntyneiden kulttuurinen asema määräytyy paljolti olemassa olevan 
vanhuskäsityksen perusteella. Vanhuskäsitys vaikuttaa vanhusten arvostuk-
seen, kohteluun, oikeuksiin ja velvollisuuksiin. (Koskinen 1994; Rintala 2003.) 
Vanhuskäsitys on aina ollut sekä myönteinen että kielteinen. Toisaalta usko-
taan vanhuuden viisauteen ja seesteisyyteen, toisaalta vanhuus tuo mukanaan 
yksinäisyyttä, raihnaisuutta, sairauksia ja menetyksiä. Lääketieteellinen van-
huskäsitys liittyi usein raihnaisuuteen, sairauteen ja työkyvyttömyyteen ja 
merkitsi vanhuuden medikalisointia, diagnosointia ja patologisointia (Rintala 
2003, 162–168). Gerontologisen sosiaalityön vanhuskäsitys nojaa aktiiviseen 
vanhuuteen, jossa eletyn elämän kokemus kantaa eteenpäin. Vanhuus on ainut-
kertainen elämänvaihe, johon sisältyy voimavaroja, kehitystehtäviä, avuntar-
vetta, monenlaisia tapahtumia, kriisejä ja luopumista. (Salonen 2007; Koskinen 
1994.) Nykyisin vaikuttaa kaksi erilaista vanhuskäsitystä, biolääketieteellinen 
ja sosio-kulttuurinen. Sosiokulttuurinen vanhuskäsitys korostaa vanhuuden 
monimuotoisuutta, siinä huomioidaan ikääntyneitten vahvuudet ja voimavarat 
sekä jokaisen oma yksilöllinen elämänhistoria, jota tarkastellaan yhteiskunnal-
lisessa ja kulttuurisessa ympäristössään. Sosiokulttuurinen vanhuskäsitys ei 
korosta vanhuuden raihnautta ja sairauksia, vaan näkee vanhuuden myönteise-
nä elämän loppuvaiheena, historiallisena, kulttuurisena ja sosiaalisena ilmiönä 
(Koskinen 2004).
Yhteiskunnassamme vallitseva kuva vanhuuden loppupuolesta ei ole kovin 
houkutteleva. Sirkka-Liisa Palomäen (2004) ikääntyviä naisia koskevassa ker-
ronnallisessa tutkimuksessa naisten elämä muotoutui kertomuksissa ehjäksi 
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monista vaikeuksista huolimatta, elämäänsä kertovat naiset suorastaan eman-
sipoituivat vanhuudessaan. Kuitenkin huomasin haastattelutilanteissa esiin 
kerrotun pelon varjostavan ikäihmisten tulevaisuutta, vaikka luottamus lasten 
apuun olikin vankka. Aikaisemmin agraariyhteiskunnassa oli käytäntö, että lap-
set huolehtivat ikääntyvistä vanhemmistaan ja he saivat asua kotitilalla elämän-
sä loppuun asti, kun taas nykyään oman vanhuuden kulkua ei pysty samalla 
tavalla ennustamaan. Niinpä aktiivisessa iässä olevat nuorekkaat, elämäänsä 
tyytyväiset ikäihmiset haluavat loitontaa itsensä vanhuudesta; kuilu aktiivisten, 
riippumattomien, osallistuvien, itsenäisten toimijoiden ja paljon hoivaa tarvit-
sevien vanhojen vanhusten välillä kasvaa myös ikäihmisten omasta toimesta. 
Tarvitaan asenteiden muutosta vanhenemista kohtaan niin yhteiskunnallisella, 
sosiaalisella, taloudellisella, kulttuurisella kuin ympäristönkin taholla, kukaan 
ei ole pelkkä hoivan kohde tai palveluiden vastaanottaja, vaan jokainen on oma 
ainutlaatuinen, arvokas ihminen ja ansaitsee hyvän elämän. 
Olen käsitellyt tässä tutkimuksessa hyvinvointiin liittyviä asioita ikäihmi-
sen näkökulmasta. Vanheneva väestönosa on heterogeeninen eikä kaikkien 
kokemus hyvästä elämästä ole samanlainen. Toisille vanhuus on myönteinen 
elämänvaihe, osalle vaikeudet kasaantuvat ja vanhuus koetaan kielteisenä. 
Hyvinvointi ei koskaan liity pelkästään ulkoisiin oloihin, vaan pikemminkin 
siihen, miten olemassa olevia olosuhteita kyetään hyödyntämään ja toimimaan 
omien arvojen suuntaisesti. Nykypolitiikan mukaisesti yhdenmukaisten pal-
velujen järjestämisestä on siirrytty yksilölliset tarpeet huomioivaan suuntaan, 
korostamalla vanhuksen omia valintoja ja valtaistamista sekä tarjoamalla 
avuksi yksilöllistä palveluohjausta. Tällainen valintoja korostava yhteiskun-
nallinen tilanne tarjoaa hyvin muutoksiin sopeutuville, valintaan kykeneville 
vanhuksille mahdollisuuden korkeaan hyvinvoinnin tasoon. Samalla kuiten-
kin monet huonompiosaiset, muutoksiin sopeutumattomat vanhukset kokevat 
elämänhallintaan liittyviä ongelmia, jotka uhkaavat heidän henkilökohtaista 
hyvinvointiaan. Tuttu hallittu elämä ylläpitää turvallisuudentunnetta, vieraus 
ja epävarmuus koetaan vastaavasti uhkana. Pyrkimyksenä on saavuttaa sisäi-
nen tasapaino, jatkuvuus ja järjestys sekä puolustautua ulkoisia vaaroja vas-
taan. Arjen turva syntyy, kun yksilötason sisäisiä ja ulkoisia uhkia voidaan 
torjua turvallisuuden tuottajien avulla. Mielikuvat ja todelliset uhkat eivät kui-
tenkaan aina vastaa toisiaan. 
12.2 TULEVAISUUDEN MONINAISET TARPEET
Sodanjälkeiset suuret ikäluokat ovat Suomessa suhteellisesti suuremmat kuin 
missään muualla.  Näiden ikäluokkien uskotaan luovan uudenlaisen eläkeläis-
kulttuurin, mikä tulee olemaan monessa suhteessa erilainen kuin nykypäivän 
vanhuskulttuuri (esim. Leinonen 2006, 167; Karisto 2005). Ikääntyneiden koettu 
terveys ja toimintakyky ovat parantuneet 1990-luvulta lähtien ja suuret ikäluokat 
tulevat siirtymään eläkkeelle vielä terveempinä kuin heitä edeltäneet sukupol-
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vet. Enemmistön terveydentila ja toimintakyky säilyvät hyvin korkeaan ikään, 
jolloin aktiivinen elinaika todennäköisesti pitenee ja avuntarpeen ilmenemi-
nen siirtyy myöhemmäksi. (Heikkinen 2000; Koskinen 2004, 66–67; Vaarama & 
Luoma & Ylönen 2006.) Jyrkämän (2003) mukaan vanhenevan väestön todellinen 
heterogeenistuminen jää helposti tilastoissa esitettyjen prosenttilukujen varaan, 
vaikka tosiasiassa tämä väestöryhmä sijoittuu erilaisiin asemiin ja sillä on eri-
laisia statuksia suhteessa ympäröivään yhteiskuntaan. Eliniän pidentyessä myös 
paljon hoivaa tarvitsevia hyvin iäkkäitä vanhuksia on enemmän ja pitkäaikais-
sairauksien määrä tulee kasvamaan. 
Ikääntynyttä väestöä on jaoteltu omillaan toimeen tuleviin ”senioreihin” ja 
vanhoihin, paljon apua tarvitseviin ”vanhuksiin”, tulevina vuosina ikä ei ehkä 
enää olekaan ainut jakoperuste, vaan erilaistumista ja erilaisten palvelujen 
tarvetta tullee esiintymään entistä enemmän myös seniori-ikäisten joukossa. 
Lisääntynyt alkoholinkulutus saattaa lisätä varhain dementoituneiden määrää, 
työelämästä syrjäytyminen voi jatkua vanhuusiässä köyhyytenä ja epäterveel-
liset elämäntavat voivat johtaa erilaisiin sairauksiin jo varhemmassa vaiheessa. 
Eristäytyminen yhteiskunnan toiminnoista, osallistumismahdollisuuksien puu-
te ja yksinäisyys voivat aiheuttaa masennusta ja johtaa mielenterveysongelmiin. 
Kaikilla ei ole mahdollisuutta valita terveellisimpiä ruoka-aineita, käydä kunto-
saleilla tai osallistua tarjolla oleviin kulttuuritapahtumiin. 
Yksityiset palveluntuottajat ovat lisääntyneet huomattavasti viime vuosina, 
heidän vapailla markkinoilla tarjoamansa palvelut tavoittavat kuitenkin vain 
valintaan kykenevät maksukykyiset vanhukset tai heidän omaisensa. Kun vas-
tuuta vanhuspalvelujen järjestämisestä siirretään julkiselta sektorilta järjestöille 
ja yksityisille palveluntuottajille, vastuuta siirtyy entistä enemmän ikääntyneen 
omaisille. Epävirallisen hoivan merkitystä aliarvioidaan sen näkymättömyyden 
vuoksi. Entä sitten he, joilla ei ole resursseja, omaisia tai ystäviä eikä näin ol-
len epävirallista hoivaakaan? Toteutuuko heidän kohdallaan mahdollisuuksien 
tasa-arvo? Hyvinvointivaltion oikeutus perustuu siihen uskomukseen, että työtä 
tekemällä ja veroja maksamalla lunastetaan oikeus vanhuuden turvaan ja hyvin-
vointipalveluihin. Väestön ikääntyessä eläketurvan taso sekä vanhuuden hoiva-
palvelujen saatavuus ja laatu saattavat heikentyä. Eläkkeiden suhteellisen arvon 
jäädessä jälkeen tulokehityksestä voi seurauksena olla vanhusväestön köyhty-
minen. Tällaisella kehityksellä voi olla myös kauaskantoisemmat seuraukset, jos 
yleinen luottamus hyvinvointijärjestelmään murenee. Silloin kaikkien väestöryh-
mien saamat edut ja palvelut voivat heikentyä. 
Ikäihmisten hyvän vanhuuden turvaamisen ohella on tärkeää huolehtia myös 
nuorempien ikäryhmien tarpeista ja hyvinvoinnista. Vuonna 2010 maailmassa 
oli 78 miljoonaa työtöntä nuorta (ILO: Global employment trends 2011), joiden 
määrä kolmen viime vuoden aikana on lisääntynyt suhteellisesti eniten kehitty-
neissä maissa. Nuorten työttömyys vaikuttaa perheiden hyvinvointiin, sosiaali-
seen yhteyteen ja myös ikääntyneiden hyvinvointiin. Euroopan talouskriisi hei-
kentää entisestään nuorten työnsaantimahdollisuuksia. Nopeasti vanhenevassa 
Euroopassa ei olisi varaa menettää yhtään nuorta syrjäytymään työelämästä. 
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Nuorten usko olemassaolevaan järjestelmään ja omaan tulevaisuuteen kuiten-
kin horjuu. Suomessa nuorten työttömyys on ollut laskussa, mutta nyt lasku on 
pysähtynyt. Nuorisotyöttömyyden kääntymistä uudelleen nousuun pyritään eh-
käisemään nuorille kohdennetuilla määrärahoilla ja nuorten yhteiskuntatakuu 
-hankkeella, jonka on määrä valmistua vuonna 2013 (Työministeriön tiedote 
25.10.2011). Riittääkö se?
Uuden aikakauden uudenlaisiin riskeihin kyetään varautumaan ainoastaan 
voimat yhdistämällä. Kotimaassa eri sektorien yhteistyö, yleiseurooppalainen ja 
maailmanlaajuinen ponnistelu kaikille yhteisten ympäristöä koskevien, taloudel-
listen, kulttuurististen ja poliittisten uhkien, torjumiseksi voivat rajapinnoillaan 
tuottaa uusia sosiaalisia innovaatioita, joilla rakennetaan yhdessä hyvinvointia 
tuleville sukupolville koko elinkaaren ajaksi. 
Kotimaassa on jo ryhdytty toimeen ikäihmisten aseman parantamisek-
si: keväällä 2009 alettiin valmistella uutta vanhustenpalvelulakia, jonka luon-
nos valmistui maaliskuussa 2011. Laki koskee lähinnä 75/80 vuotta täyttäneitä, 
mutta myös nuorempia, esimerkiksi muistisairauksien vuoksi apua tarvitsevia. 
Tarkoituksena on saada tähän astisille laatusuosituksille lainvoima ja koota 
yhteen eri laeissa olevat ikäihmisten palveluja koskevat säädökset. Lain tavoit-
teena on lisätä ikäihmisten osallisuutta ja mielekästä tekemistä, sillä pyritään 
varmistamaan, että palvelusuunnitelmat toteutuvat myös käytännössä, mikä ei 
suosituksista huolimatta ole läheskään aina tapahtunut. Uuteen lakiluonnokseen 
sisältyy hoitajien ilmoitusvelvollisuus hoidon epäkohdista. Sen sijaan säädöksiä 
henkilöstömitoitukseen ei ole kirjattu lakiluonnokseen, vaikka riittämätön kou-
lutetun hoitohenkilökunnan määrä on suuri ongelma vanhustenhuollossa eivät-
kä laatusuositukset riitä asiaa korjaamaan.
Keskustelua on käyty siitä, kehitetäänkö oma vanhuslaki vai valtavirtais-
tetaanko ikääntyneiden asiat kaikkiin lakeihin (sosiaali- ja terveys, kulttuuri, 
asuminen, liikenne jne.). Päädyttiin erilliseen vanhuslakiin, joka on osa uudis-
tettavaa sosiaalihuollon läinsäädäntöä, ikääntyneiden asiat huomioidaan kui-
tenkin tarkistuksin myös rajapintojen lainsäädännössä. Lähtökohtana on, ettei 
olemassa olevia etuuksia heikennetä toisilta ryhmiltä, esimerkiksi kehitysvam-
maislain ja vammaispalvelulain yhdistäminen yhdeksi vammaislaiksi vaa-
tii lisää resursseja, jotta kummallekin ryhmälle voidaan taata samat etuudet. 
Vammaiskuljetuspalvelut ovat jo nyt ikääntyneiden kuljetuspalveluita, maksu-
perusteet ovat erilaiset ja asiakasmaksulakia ollaan uudistamassa.
Toinen keskustelua herättänyt aihe on ollut lain soveltamisala. Suuntaa anta-
vaksi lain ikärajaksi on sovittu 75 vuotta, lakia voidaan soveltaa kuitenkin myös 
nuorempaan vanhuuseläkettä saavaan henkilöön, tärkein määrittävä kriteeri on 
toimintakyky. Laki koskee kunnan järjestämiä palveluja ja osin myös yksityisiä 
palveluja kunnan ostaessa heiltä palveluja.
Tärkein tavoite vanhustenpalvelujen kehittämisessä on palvelutarpeeseen 
vastaaminen. Palvelutarpeen arviointi, hoivasta ja kuntoutuksesta päättäminen 
sekä palvelujen tarjoaminen pitäisi tapahtua määräajassa (vrt. terveydenhuollon 
hoitotakuu). Arvioinnilla pyritään yksilölliseen, moniammatilliseen sosiaali-
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palvelujen tarpeen selvittämiseen ja palvelujen kirjaamiseen kattavasti hoito- ja 
palvelusuunnitelmaan. Sosiaali- ja terveydenhuoltohenkilöstöllä on ilmoittamis-
velvollisuus havaituista epäkohdista, vakavammista rikkeistä aluehallintoviras-
tolle, jokaiselle nimetään oma vastuutyöntekijä.
Vanhuslain kehitystyössä huomioidaan ikäihmisten osallistuminen palve-
luiden kehittämiseen, vanhusneuvostojen toiminnan tukeminen, ikääntynei-
den neuvonta ja ohjaus sekä kunnan suunnitelmien tekeminen yhdessä heidän 
kanssaan. Laki toisi etuja iäkkäille itselleen parantamalla heidän asemaansa, 
laki helpottaisi myös palveluja johtavien ja kehittävien toimintaa sekä tarjoaisi 
uuden välineen valvontaviranomaiselle. Tällä hetkellä laki on virkamiesval-
mistelussa, jossa pohjana aikaisemmin tehty luonnos ja siitä annetut lausunnot. 
Laikiesityksen on määrä olla valmis syyskuussa 2012 ja astua voimaan vuonna 
2013 (Väärälä seminaariesitys 31.10.2011). 
Valmisteilla oleva vanhuslaki on aiheuttanut paljon keskustelua ja kritiikkiä. 
Lain valmistelussa pyritään kuitenkin toimimaan avoimesti ja järjestämään eri 
tahojen kuulemistilaisuuksia, julkaistusta lakiluonnoksesta saatiin 127 virallista 
lausuntoa ja tuhansia epävirallisia palautteita (ks. www.stm.fi). Laki koetaan kui-
tenkin tarpeelliseksi, jos sen avulla voidaan parantaa ikääntyneen väestöryhmän 
palveluita ja taata ne yhdenmukaisina kaikille asuinpaikasta riippumatta.
12.3 TUTKIMUKSESSA SAATU TIETO
Tässä tutkimuksessa ikäihmisten arkielämästä saatu tieto vastasi suurelta osin 
aiempia tutkimuksia ikääntyneiden elämästä. Uutta tutkimuksessa oli kokemus-
maailman tuoma tiedollinen lisäarvo gerontologialle, vanhustyölle ja palvelujär-
jestelmälle.
Heterogeenisen ikäryhmän konkretisoituminen ja jäsentyminen erilaisten 
ideaalityyppikuvausten kautta toi näkyväksi erilaistuvan palvelutarpeen, millä 
on merkitystä tarpeenmukaisten palvelujen järjestämisessä. Tutkimuksen kah-
deksan elämäntapatyyppiä on konstruoitu tämän tutkimuksen pienen aineiston 
kontekstissa, jossain toisessa tilanteessa tyypit voisivat muodostua erilaisiksi. 
Olennaista tiedontuottamisen kannalta on kuitenkin tapauskohtaisen analysoin-
nin jälkeen siirtyminen yksittäistapausten tasolta yleisemmälle käsitteelliselle 
tasolle.  
Tutkimuksessa tietoa saatiin kahden aineiston avulla. Tiedonmuodostus no-
jaa molempiin aineistoihin, jotka täydentävät toisiaan. Aineistoja analysoitiin 
narratiivisen ja paradigmaattisen päättelyn keinoin. Seuraavissa kuvioissa (kuvi-
ot 10 ja 11) on esitetty yhteenveto tutkimustuloksista.
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Kuvio 10. Narratiivisen päättelyn keinoin saatu tieto 
Aineisto 1: 
Dialogiset haastattelut palveluasumi-
sessa 
Klassiset tyyppikertomukset: 
 Anselmin sankaritarina 
 Siirin komedia 
 Lempin tragedia 
 Miljan ironia 
4 puhetapaa palveluasumiseen muu-
tosta: 
 positiivinen järkipuhe 
 negatiivinen järkipuhe 
 positiivinen tunnepuhe 
 negatiivinen tunnepuhe 
5 elämäntapaa: 
 liikkuva ja traditionaalinen 
 traditionaalinen perhekes-
keinen 
 originelli ja liikkuva 
 perhekeskeinen ja originelli 
 etsivä
4 toimijatyyppiä toimintaympäristös-
sään: 
 aktiivinen toimija / kotielämä 
 mukautuja / nukkekotielämä 
 sivustakatsoja / vitriinielämä 
 vaihtoehtoja vailla oleva 
toimija / kotiaresti 
Kertomukset kotona asumisesta, Kertomus palveluasumiseen muuttamisesta, 
Kertomus palveluasumisessa asumisesta  
Aineisto 2: 
Avoimet teemahaastattelut kodeissa 
Elämäntapatyypit: 
 talonpoika 
 perheenemäntä 
 itsellinen eläjä 
 uudistuja 
 yhteisöaktiivi 
 ryhmätoimija 
 vanhaisäntä 
 syrjäänvetäytyjä 
Tyyppien kokema avuntarve: 
 itsenäinen selviytyjä 
 toisten apuun turvautuja 
 omaan apuun luottaja 
 avuntarvitsija 
Kertomusten keskeiset teemat hyvinvointia lisäävistä ja kaventavista asioista 
Paradigmaattinen tiedonmuodostus 
Teemat kotona asuvien haastatte-
luun: 
 sosiaalinen identiteetti 
 päivittäinen toiminta 
 suhde ympäristöön 
 ikäihmisenä Suomessa 
Paradigmaattinen tiedonmuodostus 
Kuvio 10. Narratiivisen päättelyn keinoin saatu tieto
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Kuvio 11. Paradigmaattisen päättelyn keinoin saatu tieto 
 
Teemat kotona asuvien haastatteluun: 
 sosiaalinen identiteetti 
 päivittäinen toiminta 
 suhde ympäristöön 
 ikäihmisenä Suomessa
Aineisto 1: 
Dialogiset haastattelut palveluasumi-
sessa 
Aineisto 2: 
 
Avoimet teemahaastattelut 
kodeissa 
Kertomukset kotona asumisesta  
Kertomus palveluasumiseen muuttamisesta 
Kertomus palveluasumisessa asumisesta  
Narratiivinen tiedonmuodostus 
Kertomusten keskeiset teemat hyvinvointia lisäävistä ja kaventa-
vista asioista: 
 
Hyvinvointia tuottavat asiat: 
 hyvinvointia tuottava asuminen 
 hyvinvointia tuottava ympäristö 
 omaisten mukanaolo arjessa 
 hyväksi koettu terveys ja toimintakyky 
 mielekäs toiminta 
 sosiaalinen kanssakäyminen 
 turvallisuutta ja hyvinvointia tuottavat viestintävälineet 
 hyvinvointia tuottavat palvelut 
 
Hyvinvointia kaventavat asiat: 
 asumiseen liittyvät ongelmat 
 ympäristöön liittyvät ongelmat 
 liikkumiseen liittyvät ongelmat 
 terveyteen liittyvät ongelmat 
 toimintakykyyn liittyvät ongelmat 
 sosiaalisiin suhteisiin liittyvät ongelmat 
 yhteiskunnan muuttumiseen liittyvät ongelmat 
Kuvio 11. Paradigmaattisen päättelyn keinoin saatu tieto
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12.4 TUTKIMUSPOLUN TARKASTELU
”Päämäärää kohti kulkiessaan ihminen joutuu usein muuttamaan suuntaa” (Paulo Coelho)
Olen pyrkinyt tässä tutkimuksessa ymmärtämään, tulkitsemaan ja kuvaamaan 
kotona ja palveluasumisessa asuvien ikäihmisten kertomia kokemuksia heidän 
elämästään kotona ja palveluasumisessa ja muutosta kotoa palveluasumiseen. 
Tutkimusta tehdessäni olen oppinut paljon ikäihmisten elämästä, narratiivisesta 
tutkimustavasta ja itsestäni. 
Narratiivisuus lähestymistapana oli onnistunut valinta tutkimukselle. Tällä 
tutkimustavalla pääsin lähelle ikäihmisten arkielämää heidän omilla ehdoillaan. 
Kotoisimmaksi tutkijan positioksi koin kuuntelijan roolin. Osa haastatelluista 
kertoi tarinansa vuolaasti monin sanoin, osa puhui harvaan ja harkiten. Jotkut 
kertomukset olivat selkeitä ja johdonmukaisia, jotkut taas liikkuivat tapahtumas-
ta, tilanteesta, ajasta ja paikasta toiseen. Ikäihmisten polveilevat tarinat veivät 
mukanaan ja herättivät paljon ajatuksia, joita pohdin useamman tutkimuspäi-
väkirjan verran. Kertomuksista hahmottui ikäihmisten maailma monen erilai-
sen elämäntarinan kautta. En tuntenut narratiivista tutkimusmenetelmää ennen 
tämän tutkimuksen aloittamista ja jouduinkin kerta toisen jälkeen palaamaan 
teorian pariin työpöydän ääreen oppiakseni vähän lisää, jotta pystyisin tieteen 
menetelmin kuvaamaan kuulemani kertomukset. 
Ikäihmisten vapaasti kertomat kokemukset omasta arjestaan toivat paljon 
sellaista tietoa, mitä en olisi osannut muuten kysyäkään. Toisaalta narratiivisen, 
rönsyilevän aineiston kokoaminen hallittavaksi kokonaisuudeksi kadottamatta 
siitä mitään olennaista vei paljon aikaa. Monipolvisten kertomusten kuuntele-
minen herätti halun kohdistaa tutkimus aina uuteen kiinnostavaan asiaan eikä 
tutkimuksen rajaaminen ollut helppoa. Jos nyt aloittaisin tutkimuksen tekemi-
sen uudelleen, yrittäisin kenties toimia harkitummin ja välttää turhat sivupolut. 
Toisaalta näiden näennäisesti ”harhaan johtavien” poikkeamien läpikäyminen 
antoi uuden näkökulman tutkimuksen kulun tarkasteluun ja oma kriittinen ajat-
telu sai kasvun eväitä.
Analysoinnin aloittaminen palveluasumisesta kootulla pienemmällä aineis-
tolla tuki myöhemmin kotona asuvien määrällisesti laajempien haastattelujen 
tarkastelua. Mahdollisimman tarkan tiedon saamiseksi pieni aineisto oli sopi-
va hallittavaksi ja antoi tilaisuuden kokeilla erilaisia tapoja käsitellä aineistoa. 
Jos tutkimus olisi alkuperäisen suunnitelman mukaisesti pohjautunut tähän 
yhteen palveluasumiseen muuttaneiden kertomuksista koottuun aineistoon, se 
olisi luultavasti ollut huomattavasti selkeämpi. Kuitenkin toinen, kotona asuvien 
ikäihmisten kertomuksista koostunut aineisto, toi tutkimukselle sellaista tietoa, 
mitä jo kerätyn aineiston avulla ei olisi voinut saada.  Ensimmäisestä aineistos-
ta konstruoitujen haastatteluteemojen tarkoituksena oli auttaa yhdistämään eri 
aikaan ja erilaisissa asuinympäristöissä kerätyt aineistot. Kotona asuvat haasta-
teltavat kertoivat vapaasti kokemuksiaan eivätkä haastattelut käytännössä juuri 
eronneet toisistaan. Teemat toimivat lähinnä haastattelijan apuvälineenä.
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Hyvinvointia lisäävien ja kaventavien seikkojen luokittelu ja käsitteellistä-
minen mahdollisti asioiden hahmottamisen metatasolta. Aluksi ajattelin käyttää 
luokittelussa alkuperäisiä haastatteluteemoja, mutta päädyin kuitenkin aineis-
tolähtöiseen lähestymistapaan. Teemojen käyttö olisi luultavasti selkeyttänyt 
tutkimusraporttia. Tutkimustuloksiin sillä tuskin olisi ollut merkitystä, koska 
analysoinnin lähtökohtana olivat joka tapauksessa alkuperäiset haastatteluker-
tomukset.
Tutkimustyön kuluessa heräsi monenlaisia ajatuksia uusien tutkimusten ai-
heiksi. Ensimmäisessä tutkimussuunnitelmassani oli tarkoitus haastatella myös 
ikääntyneiden omaisia, mutta huomattuani omaisten suuren merkityksen ikäih-
misten elämässä, totesin tämän aiheen olevan kokonaan uuden tutkimuksen ar-
voinen. Siinä tutkimuksessa voisi tarkastella esimerkiksi omaisten hoivavastuun 
kasvamista ja sukupolvisuhteiden muuttumista jälleen hoivasuhteiksi. Mikä täs-
sä tilanteessa on hyvinvointivaltion rooli ja hoivan rajat? 
Ikäihmisen omaisena olen päässyt seuraamaan läheltä palveluasumisen kult-
tuurin muuttumista 1990-luvulta 2010-luvulle. Olen nähnyt, miten entinen, vielä 
hyväkuntoisten ikääntyneiden asuminen yhteisöllisessä palvelutalossa on muut-
tunut vähän kerrassaan kohti laitoshoidon kaltaista tehostettua palveluasumista 
ja miten entistä huonokuntoisemmat ikäihmiset jäävät kokonaan palvelujen ulko-
puolelle. Myös tutkimuksen kotona asuvat ikäihmiset vahvistivat tätä käsitystä 
kuvaamalla palveluasumisen todella huonokuntoisten vanhusten hoivapaikaksi, 
jonne ei haluta muuttaa ennen kuin pakon edessä. Kyetäänkö silloin uusi koti 
palveluasumisessa ottamaan haltuun? Toisaalta suuri osa tavalliseen palvelu-
asumiseen muuttaneista kuvasi palveluasumiseen muuton lisänneen arkielämän 
hyvinvointia. Uusi arki palvelutalossa on kyetty ottamaan haltuun ja hyödyntä-
mään palveluasumisen yhteisöllisyyttä. Kotona asumisen arkea voisi tutkia myös 
tätä tutkimusta huonokuntoisempien ikäihmisten näkökulmasta. Mikä on kodin 
merkitys silloin, kun arki määrittyy kokonaan toisten antaman hoivan kautta ja 
kodin tapahtumia ohjaavat vaihtuvat ammattilaiset? Olisiko yksin kotona asuvan 
arki silloin turvallisempaa yhteisöllisemmässä asumismuodossa?
Palveluasumisen ja kotihoidon asiakkaiden muuttuessa entistä enemmän 
hoivaa tarvitseviksi myös hoiva-ammattilaisten työmäärä on lisääntynyt ja työ 
muuttunut entistä raskaammaksi. Vanhustyöhön koulutetut nuoret lähtevät 
pois alalta huomattuaan, etteivät pysty hoitamaan työtään oman eettisen arvo-
maailmansa mukaisesti. Vaikka asia on tunnettu, siihen ei ole tiedossa helppoa 
ratkaisua. Herää kysymys myös ammattilaisten tuottaman tiedon ja tieteellisen 
tutkimustiedon painoarvosta ikäihmisten palveluista päätettäessä. Kolmantena 
edelleen kehitettävänä jatkotutkimusaiheena esitänkin käytännön vanhustyössä 
toimivien lähihoitajien, tieteentekijöiden ja ikäihmisten yhteistä dialogista käy-
täntötutkimusta, jossa voitaisiin tuottaa sosiaalityön idean mukaista käytännön 
ja teorian rajapinnalla syntyvää tietoa vanhustyön arjen käytännöistä. Tässä 
tutkimuksessa äänen voisivat saada kuuluviin myös muista maista muuttaneet 
hoiva-alan ammattilaiset ja ikääntyneet paluumuuttajat. Yhteisen kielen puut-
tumisen aikaansaama turvattomuudentunne korostuu etenkin tilanteissa, jossa 
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sekä hoitajalla että hoidettavalla on puhumisen rajoitteita. Miten silloin voidaan 
taata ikäihmisen hyvä hoiva?
Tutkimuksen haastateltavat toivat monta kertaa esiin yhteiskunnan jakautu-
misen kahtia, mikä näkyi myös ikääntyneiden omassa ikäryhmässä. Toisaalta 
on hyvin toimeentulevia, aktiivisia ja vaativia ikääntyneitä ja toisaalta taloudel-
lisesti, sosiaalisesti ja toimintakyvyltään heikompia ikäihmisiä. Kummallakin 
ryhmällä on tarvitessa oikeus laadukkaisiin palveluihin.  Markkinoistaminen 
lisää hyvinvointipalvelujen kuluttajille vaihtoehtoja ja valinnanvaraa. Neljäntenä 
tutkimusaiheena voisi olla: Takaako tarvelähtöinen palvelujen järjestäminen laa-
dukkaat, toimintakykyä ja voimavaroja ylläpitävät palvelut myös heille, jotka ei-
vät osaa ilmaista tarpeitaan? Erilaisten ihmisten moninaiset tarpeet täytyy ensin 
tunnistaa, jotta niihin voidaan vastata. Tietyn ikäryhmän toimintakyvyn ja voi-
mavarojen kartoitus on hyväksi todettu käytäntö, mutta riittääkö se takaamaan 
oikeanlaisen avun oikeaan aikaan myös niille ikäihmisille, jotka eivät osaa, kyke-
ne tai halua ilmaista omaa avuntarvettaan? Nuorten parissa on tehty menestyk-
sekkäästi etsivää nuorisotyötä, jossa työntekijät jalkautuvat sinne, missä nuoret-
kin liikkuvat. Voitaisiinko tällaista etsivää työtä tehdä myös ikäihmisten parissa? 
Tutkimuksessa tuli esiin monta kertaa ikääntyneiden halu ystävystyä tois-
ten samaan ikäryhmään kuuluvien kanssa. Muistisairaat jäivät kuitenkin yksin, 
koska heidän luokseen ei haluttu mennä ”varkaaksi leimautumisen” pelossa. 
Kuitenkin juuri tälle ikääntyneiden ryhmälle toisen ihmisen läsnäolo ja tuki olisi 
erityisen tärkeää. Tekniset apuvälineet voivat kyllä helpottaa heidän arjessa sel-
viytymistään, mutta ”puhuvat” laitteet voivat myös hämmentää muistisairaita 
luomalla mielikuvan huoneessa olevasta vieraasta ihmisestä. Muistisairaiden jär-
jestetty päivätoiminta ei myöskään aina kohtaa erilaisten ikäihmisen omia tarpei-
ta. Kykyään jossakin toiminnossa menettänyt voi kokea osaavansa jonkun toisen 
asian hyvin. Saamalla mahdollisuuden käyttää tallella olevia kykyjään halua-
mallaan tavalla, voi myös kognitiivisilta kyvyiltään heikentynyt kokea elämänsä 
mielekkäänä, vahvistaa omaa identiteettiään ja lisätä oman elämänsä hallintaa. 
Ikäihmisten köyhyyttä on pystytty vähentämään erilaisilla tukitoimilla. 
Pitkäaikaistyöttömien suuri määrä ennustaa kuitenkin huonoa taloudellista 
toimeentuloa entistä suuremmalle ikääntyneiden joukolle tulevina vuosina. 
Nuorten syrjäytyminen työelämästä jatkaa tätä huono-osaisuuden kierrettä yhä 
seuraavaan sukupolveen. Samalla, kun kasvavalla joukolla ikääntyneitä on en-
tistä paremmat mahdollisuudet hyvään itsenäiseen elämään, osalla on suuria 
vaikeuksia selviytyä edes jokapäiväisestä arjesta. Tulevaisuuden suurin haaste 
vanhustyössä ei kenties olekaan vanhuksille tuotettavien palvelujen määrään liit-
tyvä ongelma, vaan erilaistuvaan palvelutarpeeseen vastaaminen. 
Tämän päivän vanhustenhoidossa on paljon epäkohtia, mutta myös paljon 
hyviä käytäntöjä. Uusia ideoita kehitetään jatkuvasti. Näiden innovatiivisten toi-
mintatapojen käyttöönotto onnistuu ainoastaan eri alojen toimijoiden ja ikäih-
misten yhteistyöllä. Lähimmäisestä huolehtimisen kulttuuri on arvo, jota kan-
nattaa vaalia yli sukupolvien ja tehdä se näkyväksi osaksi arkielämää. Vanhan 
ihmisen hyvinvointi on osoitus välittämisestä, mikä heijastuu kaikkien ikäryh-
mien hyvinvointiin.
175
Lähteet
Alasuutari, P. (1999): Laadullinen tutkimus. (3. uudistettu painos). Jyväskylä: Gummerus.
Alen, M. (2008): Fyysinen aktiivisuus ja terveys iäkkäillä henkilöillä. Teoksessa: R. Leinonen 
& E. Havas (toim.) Fyysinen aktivisuus iäkkäiden henkilöiden hyvinvoinnin edis-
täjänä. Liikunnan yhteiskunnallinen perustelu III. Liikunnan ja kansanterveyden 
julkaisuja 212. Jyväskylä: Likes & Gerocenter, 126–137.
Allardt, E. (1976): Hyvinvoinnin ulottuvuudet. Porvoo: WSOY.
Allardt, E. (1986): Elämäntapa, harkinta ja muoti ihmisen valintojen perustana. Teoksessa:
           K. Heikkinen (toim.) Kymmenen esseetä elämäntavasta. Helsinki:  Oy Yleisradio 
Ab, 3–32.
Andersson, L. (1998): Loneliness research and interventions: a review of the literature. 
Aging Mental Health 2, 264–74.
Andersson, S. (2008): Kahdestaan kotona. Tutkimus vanhoista pariskunnista. Tutkimuksia 
169. Helsinki: Stakes.
Baltes, P. & Baltes, M. (1990): Psychological perspectives on successful aging: The model of 
selective optimization with compensation. Teoksessa: P. Baltes & M. Baltes (toim.) 
Succesful aging: Perspectives from the behavioural sciences. New York ambridge 
University Press, 1–34.
Baltes, M. & Carstensen, L. (1996): The process of successful ageing. Ageing and Society 
1996 (16), 397–422.
Becker, B. (2001): Challenging ”Ordinary Pain”: Narratives of Older People Who Live with
            Pain. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, 
Theory, Research, and Practice. New York: Springer Publishing Company, 91–112.
Bluck, S. (2001): Autobiographical Memories: A Building Block of Life Narratives. Teoksessa: 
G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, 
and Practice. New York: Springer Publishing Company, 67–90.
Blumenfield-Jones, D. (1995): Fidelity as a criterion for practicing and evaluating narra-
tive inquiry. Teoksessa: J.A. Hatch & R. Wisniewski (toim.) 1995. Life History and 
Narrative. London: Falmer Press, 25–36.
Bronfenbrenner, U. (2002): Ekologisten järjestelmien teoria. Teoksessa: R. Vasta (toim.) 
Kuusi teoriaa lapsen kehityksestä. Suomentanut Anne Toppi. 2. painos. UNIpress, 
221–288.
Bronfenbrenner, U. (1979): The ecology of human development: Experiments by nature and 
design. Cambridge: Harward University Press.
Bruner, J (1986): Actual Minds Possible Worlds. Cambridge Massachusetts: Harvard 
University Press.
Bruner, J. (1987): Life as narrative. Social Research 54, 11–32.
Bruner, J. (1991): The Narrative Construction of Reality. Critical Inquiry 18, 1–21.
176
Bryden, C. (2005): Dancing with Dementia. My story of living positively with dementia. 
London: Jessica Kingsley Publishers.
Carver, C.S. & Scheier, M.F. (2006): Kolme ihmisen vahvuutta. Teoksessa: L.G. Aspinwall & 
Staudinger, U.M. Ihmisen vahvuuksien psykologia. Suomennos: J. Pölhö. Helsinki: 
Edita Prima Oy, 96–110. Alkuperäinen teos: L.G. Aspinwall & U.M. Staudinger 2002. 
A Psychology of Human Strengths Fundamental Questions and Future Directions 
for a Positive Psychology, as publication of American Psychological Assosiation in 
USA.
Cattan, M., White, M., Bond, J. & Learmouth, A. (2005): Preventing social isolation and 
loneliness among older people: a systematic review of health promotion interven-
tions. Ageing & Society 25, 41–67.
Cheston, R. & Bender, M. (2003): Understanding Dementia. The Man with the Worried 
Eyes. London and New York: Jessica Kingsley Publishers.
Clapham D. (2005): The Meaing of Housing. Bristol: The Policy Press.
Claser, B. & Strauss, A. (1999): The Discovery of Grounded Theory: Strategies for Qualitative 
Research. Chicago: Aldine Publishing Company.
Coleman, P. & O´Hanlon, A. (2004): Ageing and Development. London: Arnold Publishers.
Conway, S. (2004): Agency in the context of loss and bereavement: a moral economy of 
ageing? Teoksessa: E. Tulle (toim.) Old age and agency. New York: Nova Science 
Publishers, 87–104.
Dervin, B. (1998): Sense-making theory and practice: an overview of user interests in 
knowledge seeking and use. Journal of Knowledge Management 2 (2), 36–45.
Douglas, M. (1991): The idea of a home: A kind of space. Social Research 58 (1), 287–307.
Doyal, L. & Gough, I. (1991): A Theory of Human Need. Macmillan Press, London.
Emihovich, C. (1995): Distancing passion: narratives in social science. Teoksessa: J.A. Hatch 
& R. Wisniewski (toim.) 1995. Life History and Narrative. London: Falmer Press, 
37–48.
Erikson, R. & Åberg, R. toim. (1984): Välfärd i förändring. Levnadsvillkor i Sverige 1968- 
1981. Stockholm: Bokförlaget Prisma.
Erikson, R. & Uusitalo, H. (1987): The Scandinavian Approach to Welfare research. 
International Journal of Sociology 16 (3-4), 177–193.
Eskola, J. & Suoranta, J. (2003): Johdatus laadulliseen tutkimukseen. 6. painos (1.p. 1998) 
Jyväskylä: Vastapaino.
Finne-Soveri, H., Björkgren, M., Vähäkangas, P. & Noro, A. toim. (2006): Kotihoidon asiakas-
rakenne ja hoidon laatu – RAI-järjestelmä vertailukehittämisessä. Helsinki: Stakes.
Fratiglioni, L., Wang, H-X., Kjerstin, E., Maytan, M. & Windblad, B. (2000): Influence of 
social network on occurrence of dementia: a community-based longitudinal study.
           The Lancet 335, 1315–1319.
Gass, D. (2001): Narrative Knowledge and Health Care of the Elderly. Teoksessa: G. Kenyon, 
P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, and Practice.
New York: Springer Publishing Company, 215–236.
Geller, J.,Janson, P., McGovern, E., & Valdini, A. (1999): Loneliness as a predictor of hospital 
emergency department use. The Journal of Family Practice 48(10), 801–804.
177
Gergen, K. (2003): Narrative, Moral Identity and Historical Consciousness: A Social 
Constructionist Account. http://www.swarthmore.edu/SocSci/kgergen1/web/page.
phtml?id=manu3&st=manuscripts&hf=1 Viitattu 23.5.2009.
Gergen, K.J. & Gergen, M.M. (1986): Narrative form and the construction of psychological 
sciense. Teoksessa: T.R.Sarbin (toim.) Narrative psychology: the storied nature of 
human conduct. New York: Praeger, 22-44.
Gibson, J.J. (1979): The ecological approach to visual perception. Boston, Massachusetts: 
Houghton Mifflin.
Gilhooly, M. (2002): Ethical issues in researching later life. Teoksessa: A. Jamieson & C. 
Viktor (toim.) Researching ageing and later life. Buckingham: Open University 
Press, 211–225.
Giorgi, A. (1996): Sketch of a psychological phenomenological method. Teoksessa: A. 
Giorgi. (toim.) Phenomenology and psychological research. Pittsburgh: Duquesne 
University Press, 8–22.
Global employment trends. (2011): The challence of a jobs recovery. International Labour 
Organization 2011. http://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/@dgreports/@
dcomm/@publ/documents/publication/wcms_150440.pdf
Green, L.R., Richardson, D.S., Lago, T. & Schatten-Jones, E.C. (2001): Network correlates of 
social and emotional loneliness in young and older adults. Personality and Social 
Psychology Bulletin 27(3), 281–288.
Gubrium, J.F. (2001): Narrative, Experience, and Aging. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & 
B.de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, and Practice. New York: 
Springer Publishing Company, 19–30.
Hallberg, I. (2001): A Narrative Approach to Nursing Care of People in Difficult Life 
Situations. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, 
Theory, Research, and Practice. New York: Springer Publishing Company, 237–272.
Harré, R. (1983): Personal being. Oxford: Basil blackwell.
Harré, R. & Gillet, G. (1994): The discursive mind.London: Sage Publications.
Hatch, J. A. & Wisniewski, R. (1995): Life history and narrative: questions, issues and ex-
emplary works. Teoksessa: J.A. Hatch & R. Wisniewski (toim.) Life history and nar-
rative.London: Falmer, 113–135.
Heikkinen, E. (2002): Sairauksista toimintakykyyn. Teoksessa: E. Heikkinen & M. Marin
           (toim.) Vanhuuden voimavarat. Helsinki: Tammi, 13 - 33.
           Heikkinen, H. L. T. (2003): Narratiivisuus – ei yksi vaan monta tarinaa. Teoksessa: 
H. L. T. Heikkinen & L. Syrjälä (toim.) Minussa elää monta tarinaa. Kirjoituksia 
opettajuudesta. Vantaa: Kansanvalistusseura, 184–197.
Heikkinen, R-L. (2000): Elämä, tunteet ja vanheneminen. Teoksessa: E. Heikkinen & J. 
Tuomi (toim.) Suomalainen elämänkulku. Helsinki: Tammi, 194–215.
Heimonen, S. (2005): Työikäisenä Alzheimerin tautiin sairastuneiden ihmisten ja hei-
dän puolisoidensa kokemukset sairauden alkuvaiheessa. Jyväskylä Studies in 
Education, Psychology and Sicial Sciences 263. Jyväskylä: Jyväskylän yliopisto.
Heiskala, R. (2000): Toiminta, tapa ja rakenne. Kohti konstruktionistista synteesiä 
yhteiskuntateoriassa. Helsinki: Gaudeamus.
178
Hepworth, M. (2004): Empodied agency, decline and the masks of ageing. Teoksessa: E. 
Tulle (toim.) Old age and agency. New York: Nova Science Publishers, 125–135.
Herlitz, J, Wiklund, K., Caidahl, M., Hartford, M., Haglig, M., Karlsson, B.W., Sjöland, H. &
           Karlsson, T. (1998): The feeling of loneliness prior to coronary artery bypass graft-
ing might be a predictor of short- and long-term postoperative mortality. European 
journal of Vascular and Endovascular Surgery 16 (2), 120–125.
Hirsjärvi, S., Remes, P. & Sajavaara, P. (2004): Tutki ja kirjoita. Helsinki: Tammi.
           Holland, C., Kellaher, L., Peace, S., Scharf, T., Breeze, E., Gow, J. & Gilhooly, M. (2005): 
Getting out and about. Teoksessa: A Walker (toim.) Understanding Quality of Life 
in Old Age. Growing Older Series. Berkshire: Open University Press, 49–63.
Huttunen, R. (2005): Indoktrinaatiosta dialogiin. http://joyx.joensuu.fi/~rhuttun/1 Viitattu
           24.11.2006.
Hynynen, R. (2006): Ikääntyneiden asumisen haasteita ja mahdollisuuksia. Ympäris-
töminis teriön julkaisu.
Hänninen, V. (1999): Sisäinen tarina, elämä ja muutos. Tampere: Tampereen yliopisto.
Ihanus, J. (1999): Minäkertomukset. Teoksessa: J. Ihanus (toim.) Kulttuuri ja psykologia. 
Helsinki: Yliopistopaino Helsinki University Press, 241–259.
Ikähoiva – työryhmän muistio (2011): Hoitoa ja huolenpitoa ympäri vuorokauden. Sosiaali- 
ja terveysministeriön selvityksiä 2010:28. Helsinki: Sosiaali- ja terveysministeriö.
Ikäihmisten hoitoa ja palvelua koskeva laatusuositus (2008): Sosiaali- ja terveysministeriön 
julkaisuja 2008/3. Helsinki: STM.
Jacobson, S (2006): Lifestyle Based Housing. Helsinki: Publication Series G University of 
Art and Design.
Johansson, T. (2000): Social Psychology and Modernity. Buckingham: Open University 
Press.
Jokinen, E. (2003): Arjen kyseenalaisuus. Naistutkimus 16 (1), 4–17.
Juntto, A. & Hynynen, R. (2006): Asumisen hyvinvointia kaikille. Teoksessa: P. Niemelä 
ja T. Pursiainen (toim.) Hyvinvointi yhteiskuntapoliittisena tavoitteena. Professori 
Juhani Laurinkarin juhlakirja. Sosiaalipoliittisen yhdistyksen tutkimuksia 62. 
Kuopion yliopisto, 30–46.
Jylhä M. (2004): Old age and loneliness: Cross-sectional and longitudinal analyses in the 
Tampere longitudinal study on aging. Canadian Journal on Aging 2004: 23 (2):157–168.
Jylhä, M. (2005): Millainen tiede gerontologia on? Virkaanastujaisesitelmä Tampereen ylio-
pistossa 17.5.2005. Gerontologia 19 (2), 73–76.
Jyrkämä, J. (1995): Rauhaisesti alas illan lepoon? Tutkimus vanhenemisen sosiaalisuud-
esta neljässä paikallisyhteisössä. Acta Universitasis Tamperensis A 449. Tampere: 
Tampereen yliopisto.
Jyrkämä, J. (2003): Ikääntyvä yhteiskunta ja vanhojen elinolot. Teoksessa: M. Marin & S. 
Hakonen (toim.) Seniori- ja vanhustyö arjen kulttuurissa. Juva: PS Kustannus, 13–21.
Jyrkämä, J. (2005): Vanheneminen ja vanhuus. Teoksessa A. Sankari & J. Jyrkämä (toim.) 
Lapsuudesta vanhuuteen. Iän sosiologiaa. Tampere: Vastapaino, 267–323.
Jyrkämä, J. (2007): Toimijuus ja toimintatilanteet – aineksia ikääntymisen arjen tutkimis-
een. Teoksessa: M. Seppänen, A. Karisto & T. Kröger (toim.) Vanhuus ja sosiaalityö – 
sosiaalityö avuttomuuden ja toimijuuden välissä. Jyväskylä: PS-kustannus, 195–218.
179
Järvinen, P. & Järvinen, A (2004): Tutkimustyön metodeista. Tampere: Opinpaja.
Järvikoski, A. & Härkäpää, K (2004): Kuntoutuksen perusteet. Helsinki: WSOY.
Kainulainen, S. (2006): Hyvinvointitutkimus Suomessa väitöskirjojen valossa. Teoksessa:J. 
Hämäläinen, R. Vornanen & J. Laurinkari (toim.) Hyvinvointi ja turvallisuus 
2000-luvulla. Juhlakirja professori Pauli Niemeläntäyttäessä 60 vuotta 5.4.2006. 
Kuopio: Kuopio University Press, 19–47.
Kangasniemi, J (2008): Yksinäisyyden kokemisen avainkomponentit Yleisradion tek-
stitelevision Nuorten palstan kirjoituksissa. Jyväskylä Studies in Humanities 107. 
Jyväskylä: Jyväskylä University Printing House.
Karila, I. & Kokko, A-M. (2008): Krooninen masennus. Helsinki: Edita.
Karisto, A (1984): Hyvinvointi ja sairauden ongelma. Suomea ja muita pohjoismaita ver-
taileva tutkimus sairastavuuden väestöryhmittäisistä eroista ja sairaudesta hyvin-
voinnin vajeena. Kansaneläkelaitoksen julkaisuja M: 46. Helsinki.
Karisto, A. & Tuominen, M. (1993): Kirjoituksia kaupunkipeloista. Helsinki: Helsingin 
kaupungin tietokeskus.
Karisto, A. (2005a): Kolmas ikä – uusi näkökulma väestön ikääntymiseen . Teoksessa: A. 
Karisto (toim.) Suuret ikäluokat. Tampere: Vastapaino, 91–103.
Karisto, A. (2005b): Suuret ikäluokat kuvastimessa. Teoksessa: A. Karisto (toim.) Suuret 
ikäluokat. Tampere: Vastapaino, 347–363.
Karisto, A. (2008): Suomalaiseläkeläiset Espanjan aurinkorannikoilla. Helsinki: 
Suomalaisuuden Kirjallisuuden Seura.
Karppi, S-L. (2006): Toimintakyky on selviytymistä elämän haasteista. www.kela.fi. 
Viitattu: 11.3.2009.
McKenzie, P. (2003): A model of information practices in accounts of everyday-life informa-
tion seeking. Journal of Documentation 59 (1), 19–40.
Kenyon, G. M. & Randall, W.L. (2001): Narrative Gerontology: An Overview. Teoksessa: 
G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, 
and Practice. New York: Springer Publishing Company, 3–18.
Kiely, D., Simon, S., Jones, R. & Morris, J. (2000):The protective effect of social engage-
ment on mortality in long-term care. Journal of American Geriatrics Society. 48 
(11), 1367–1372.
Killeen, C. (1985): Loneliness: an epidemic in modern society. Journal of Advanced Nursing 
28, 657–681.
Kim, H.S. (2000): The nature of theoretical thinking in nursing springer. New York: 
Publishing company.
Koivula, R. (2006): Ikääntyvän toimijuus pitkäaikaisosastolla lounasruokailun aikana. 
Jyväskylän yliopisto.
Kortteinen, M. (1992): Kunnian kenttä. Helsinki: Hanki ja jää.
Koskinen, S. (1994): Gerontologinen sosiaalityö vanhuspolitiikan mikrorakenteena. 
Acta Universitatis Lapponiensis 3. Rovaniemi: Lapin yliopisto.
Koskinen, S. (1997): Vanhustutkimuksen asema yliopistollisessa sosiaalipolitiikassa. 
Gerontologia 11 (1), 20–24.
Koskinen, S. (2004): Ikääntyneitten voimavarat. Teoksessa: Ikääntyminen voimavarana. 
Tulevaisuusselonteon liiteraportti 5. Helsinki: Valtioneuvoston julkaisuja 2004 (33), 
24–90.
180
Kuhl, D.R. and Westwood, M.J. (2001): A Narrative Approach to Integration and Healing
            Among the Terminally Ill. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) 
Narrative Gerontology, Theory, Research, and Practice. New York: Springer 
Publishing Company, 311–330.
Kupiainen, J. & Sevänen, E. toim. (1994): Kulttuurin tutkimus. Jyväskylä: Gummerus.
Kuula, A (2006): Tutkimusetiikka. Aineistojen hankinta, käyttö ja säilytys. Jyväskylä: 
Gummerus.
Künemund, H. (2006): Changing Welfare States and the ”Sandwich Generation”: Increasing 
Burden for the Next Generation? International Journal of Ageing and Later Life 
1(2), 11–29.
Kyttä, M. (2003): Children in Outdoor Contexts – Affordances and Independent Mobility in
            the Assessment of Environmental Child Friendliness.
Lahikainen, A-R. (2000): Turvallisuus identiteettikysymyksenä. Teoksessa: P. Niemelä & 
A-R. Lahikainen (toim.) Inhimillinen turvallisuus. Tampere: Vastapaino, 61–89.
Laine, T. (2001): Miten kokemusta voidaan tutkia? Fenomenologinen näkökulma. Teoksessa: 
J. Aaltola & R. Valli (toim.) Ikkunoita tutkimusmetodeihin II. Jyväskylä: Gummerus, 
26–43.
Laine, T. & Kuhmonen, P. (1995): Filosofinen antropologia. Saarijärvi: Atena. Laitinen, 
A. (2003): Rikollisuus ja kaupunkiturvallisuus. Turku: Turun oikeustieteellinen 
tiedekunta.
Laki sosiaali- ja terveyshuollon asiakasmaksuista annetun lain 7 c ja 10 b §:n muuttamis-
esta. (1051/2009). www.finlex.fi
Laukkanen, P. (1998): Iäkkäiden henkilöiden selviytyminen päivittäisistä toiminnoista. 
Liikunta - ja terveystieteiden julkaisuja 56. Jyväskylä: Jyväskylän yliopisto.
Laukkanen, P. (2007): Toimintakyky ja ikääntyminen-käsitteestä ja viitekehyksestä päivit-
täistoiminnoista selviytymisen arviointiin. Teoksessa: E. Heikkinen & T. Rantanen 
(toim.) Gerontologia. Keuruu: Otavan Kirjapaino Oy, 261–272.
Laurinkari, J., Poutanen V-M., Saarinen, A. & Laukkanen, T. (2006): Senioritalo asumis-
vaihtoehtona – kysely ja haastattelututkimus Joensuussa, Kuopiossa ja Tampereella. 
Suomen ympäristö SY 815. Helsinki: Ympäristöministeriö.
Lawton, J. (2001): Gaining and Maintaining Consent: Ethical Concerns Raised in a Study 
of Dying Patients. Qualitative Health Research 11(5), 693–705.
Lawton M. P. (1991): A multidimensional view of quality of life in frail elders. Teoksessa: J.
            Birren, J.Lubben, J. Rowe & D. Deutchman (toim.) The concept of measurement of 
guality of life in frail elders. San Diego: CA Academic Press 1991, 3–27.
Leinonen, A. (2006): Vanhusneuvoston funktioita jäljittämässä. Tutkimus maaseutumaist-
en kuntien vanhusneuvostoista. Jyväskylä studies in education, psychology and 
social research 295. Jyväskylä: Jyväskylän yliopisto.
Liikenneturvallisuustyöryhmän loppuraportti (2008): Kyllä vanha viisas on vaikkei väk-
evä. www.lvm.fi Viitattu: 20.5.2010.
Litwin, H. & Shiowitz-Ezra, S. (2006): The association between activity and wellbeing in 
later life ; what really matters? Ageing & Society 26/2006, 225–242.
Löyttyniemi, V. (2004): Kerrottu identiteetti, neuvoteltu sukupuoli. Jyväskylä: Minerva.
181
Marin, M. (2003a): Elämän paikallisuus ja paikat. Teoksessa: M. Marin & S. Hakonen (toim.) 
Seniori- ja vanhustyö arjen kulttuurissa. Jyväskylä: PS Kustannus, 22–43.
Marin, M. (2003b): Sosiaaliset verkostot. Teoksessa: M. Marin & S. Hakonen (toim.) Seniori- 
ja vanhustyö arjen kulttuurissa. Jyväskylä: PS Kustannus, 72–93.
Miettinen, H. (2006): Menetetyt kodit, elämät, unelmat. Suomalaisuus paluumuuttaja – 
statukseen oikeutettujen venäjänsuomalaisten narratiivisessa itsemäärittelyssä. 
Helsinki: Helsingin yliopisto.
Mikkola, T. (2009): Sinusta kiinni – Tutkimus puolisohoivan arjen toimijuuksis-
ta. Diakoniaammattikorkeakoulun tutkimuksia A 21. Tampere: Diakonia-
ammattikorkeakoulu.
Murray, K. (1989): The Construction of Identity in the Narratives of Romance and Comedy. 
Teoksessa: J. Shotter & K. Gergen (toim.) Texts of Identity. London: Sage Publications, 
176–205.
Mäkelä, K. (2008): Etnografisen moraalin hallinnollinen ennakkosäätely. Kulttuurintutkimus 
25 (1), 40–48.
Niemelä, P. (2007): Teoksessa: M. Seppänen, A. Karisto & T. Kröger (toim.) Vanhuus ja 
sosiaalityö – sosiaalityö avuttomuuden ja toimijuuden välissä. Jyväskylä: PS-
kustannus, 167–179.
Niemelä, P., Kainulainen, S., Laitinen, H., Pääkkönen, J., Rusanen, T., Ryynänen, U., 
Widgren, E., Vornanen, R., Väisänen, R. & Ylinen, S. (1997): Suomalainen turvat-
tomuus. Inhimillisen turvattomuuden yleisyys, perusulottuvuudet ja tyypittely 
– haastattelututkimus 1990-luvun Suomessa. Helsinki: Sosiaali- ja terveysturvan 
keskusliitto.
Niemelä, P. (2006): Hyvinvoinnin käsite toiminnan teorian valossa. Teoksessa: P. Niemelä 
& T. Pursiainen (toim.) Hyvinvointi yhteiskuntapoliittisena tavoitteena. Professori 
Juhani Laurinkarin juhlakirja. Sosiaalipoliittisen yhdistyksen tutkimuksia nro 62. 
Kuopio: Kuopion yliopisto, 67–79.
Niemelä, R. (2006): Ikääntyneiden informaatiokäyttäytyminen. Laadullinen tutkimus 
arkielämän informaatiokäytännöistä ja toimintaan aktivoitumisesta. Oulu: Oulu 
University Press.
Niitamo, O. E. (1978): Sosiaali-indikaattoreiden rooli syvenemässä ja laajenemassa. 
Sosiologia 15 (2), 112–117.
Noro, A., Finne-Soveri, H., Björkgren, M. & Vähäkangas, P. toim. (2005):. Ikääntyneiden 
laitoshoidon laatu ja tuottavuus – RAI-järjestelmä vertailukehittämisessä, Helsinki: 
Stakes.
Noro, A. & Finne-Soveri, H. & Sinervo, T. (2009): Ikääntyneiden palvelujen tulevaisuudesta. 
Teoksessa: Heikki Taimio (toim.) Kurssin muutos kestävään kasvuun ja hyvinvoin-
tiin. Helsinki: Työväen sivistysliitto, 259–268.
Näre S (1999): Tunteiden sosiologia yhteiskuntatutkimuksen kentässä. Teoksessa: S. Näre 
(toim.) Tunteiden sosiologiaa I. Elämyksiä ja läheisyyttä. Helsinki: Suomalaisen 
Kirjallisuuden Seura, 9–15.
O´Connor, D, Phinney, A. Smith, A., Small, J., Purves, B., Perry, J., Drance, E., Donnelly, 
M., Chaudhury, H. & Beattie, L. (2007): Personhood in dementia care: developing a 
research agenda for broadeningthe vision. Dementia 6 (1), 121–142.
182
Ojala E-M. & Kontula O. (2002): Tarvitseeko minua kukaan? Keski-ikäiset yksineläjät 
perhekeskeisessä yhteisössä. Väestöntutkimuslaitoksen julkaisusarja D 40 / 2002. 
Väestöntutkimuslaitos. Helsinki: Väestöliitto.
Osis, M. & Stout, L. (2001): Using Narrative Therapy with Older Adults. Teoksessa: G. 
Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, 
and Practice. New York: Springer Publishing Company, 273–290.
Pajunen, E. (2011): Mitä on olla yksinäinen? Tutkimus ikääntyvien yksinäisyydestä.
Palkeinen, H. (2005): Yksinäisyys iäkkäiden ihmisten kirjoituksissa. Gerontologia 3, 111–120.
Palomäki, S-L. (2004): Suhde vanhenemiseen. Iäkkäät naiset elämänsä kertojina ja raken-
tajina.Jyväskylä: Jyväskylän yliopisto.
Palomäki, S-L. & Toikko, T. (2007): Tekemisen ja kohtaamisen ristiriita vanhustyössä. 
Teoksessa: M. Seppänen & A. Karisto & T. Kröger (toim.) Vanhuus ja sosiaalityö – 
sosiaalityö avuttomuuden ja toimijuuden välissä. Jyväskylä: PS-kustannus, 271–287.
Parkkila, M., Välimäki, M. & Routasalo, P. (2000): Kuvaileva tutkimus pitkäaikaisessa lai-
toshoidossa olevan potilaan yksinäisyydestä. Hoitotiede Vol. 12, no 1/2000, 26–35.
Perlman D. & Peplau L. (1982): Theoretical approaches to loneliness. Teoksessa: L. Peplau 
& D. Perlman (toim.) Loneliness: a sourcebook of current theory, research, and 
therapy. New York: John Wiley & Sons, 123–134.
Pietarinen, J. ( 1990): Bioetiikan keskeiset periaatteet. Teoksessa: V. Launis (toim.) Bioetiikka. 
Periaatteita ja teoreettisia lähtökohtia. Käytännöllisen filosofian julkaisuja n:o 
2.Turku: Turun yliopisto, 81–106.
Pietarinen, J. (1994): Itsemäärääminen ja itsemääräämisoikeus. Teoksessa: J. Pietarinen, 
V. Launis, J. RäikkäH, E. Lagerspetz, M. Rauhala & M. Oksanen (toim.) Oikeus 
itsemääräämiseen. Helsinki: Edita, 15–47.
Pietarinen, J. (1999): Tutkijan ammattietiikan perusta. Teoksessa: S. Lötjönen (toim.) 
Tutkijan ammattietiikka. Opetusministeriö. Koulutus- ja tiedepolitiikan osaston 
julkaisusarja, 9-19.
Pikkarainen, A. (2007a): Ympäristö. Teoksessa: T-M. Lyyra, A. Pikkarainen & P. Tiikkainen 
(toim.) Vanheneminen ja terveys. Helsinki: Edita, 41–68.
Pikkarainen A.. (2007b): Vapaa-aika ja harrastukset. Teoksessa: T-M. Lyyra, A. Pikkarainen 
& P.Tiikkainen (toim.) Vanheneminen ja terveys. Helsinki: Edita, 88 -112.
Pirttilä, T. (2004): Muistihäiriöisen ja dementoituvan henkilön kuntoutuksen mahdol-
lisuudet. Teoksessa: S. Heimonen & P. Voutilainen (toim.) Kuntoutuksen lupaus. 
Helsinki: Tammi.
Pitkälä, K. & Routasalo, P. (2003): Voidaanko yksinäisyyttä ja sen kielteisiä vaikutuksia 
lie vitt ää interventioilla? Geriatrisen kuntoutuksen tutkimus- ja kehittämishan-
keen tutkimusraportti 1. Kuntoutushankkeen tausta ja suunnittelu. Helsinki: 
Vanhustyön keskusliitto, 63–70.
Pitkälä K., Routasalo P., Kautiainen H., Savikko N. & Tilvis R. (2005): Ikääntyneiden 
yksinäisyys. Psykososiaalisen ryhmäkuntoutuksen vaikuttavuus. Vanhustyön 
keskusliiton tutkimusraportti 11. Helsinki: Vanhustyön keskusliitto.
Pohjola, A. (2003): Toimittajan loppusanat: Eettinen kestävyys.Teoksessa: A. Pohjola (toim.) 
Eettisesti kestävä sosiaalitutkimus. Rovaniemi: Lapin yliopisto, 127–131.
183
Polkinghorne, D.E. (1995): Narrative configuration in qualitative analysis. Teoksessa: J.A. 
Hatch & R. Wisniewski (toim.) 1995. Life History and Narrative. London: Falmer 
Press, 5–24.
Polkinghorne, E.D. (1988): Narrative Knowing and the Human Sciences. New York: State
           University of New York Press.
Pölkki, P. (2008): Osallistaa ja suojella. Näkökulmia lasten suojelua koskevan tutkimuk-
sen eettiseen perustaan. Teoksessa: A-M. Pietilä & H. Länsimies-Antikainen (toim.) 
Etiikkaa monitieteisesti. Pohdintaa ja kysymyksiä. Kuopio: Kuopion yliopiston ju-
lkaisuja F, 171–187.
Randall, W.L. (2001): Storied Worlds: Acquiring a Narrative Perspective on Aging, Identity, 
and Everyday Life. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative 
Gerontology, Theory, Research, and Practice. New York: Springer Publishing 
Company, 31–62.
Reamer, F.G. (2010): Ethical Issues in social work research. Teoksessa: B. Thyer (toim.) The 
handbook of social work research methods. Lontoo.Sage.
Riihinen, O. (2002): Kyvyt, hyvinvointiteoria ja yhteiskunnalliset jaot. Teoksessa: T. 
Piirainen & J. Saari (toim.) Yhteiskunnalliset jaot – 1990-luvun perintö? Helsinki: 
Gaudeamus, 179–203.
Rintala, T. (2003): Vanhuskuvat ja vanhustenhuollon muotoutuminen 1850-luvulta 1990-lu-
vulle. Tutkimuksia 132. Helsinki: Stakes.
Rissanen, S. (1999): Omaishoito ja hoivayritykset vanhuksen huolenpidon ratkaisuina? 
Kuopio: Kuopion yliopiston kirjapaino.
Ronkainen, S. (1999): Ajan ja paikan merkitsemät – subjektiviteetti, tieto ja toimijuus. 
Helsinki: Gaudeamus.
Roos, J.P. (1981): Elämäntapojen tyypeistä elämänkertojen valossa. Sosiologia 18 (4), 237–306.
Roos, J.P. (1988): Elämäntavasta elämänkertaan. Elämäntapaa etsimässä 2. Tutkijaliiton ju-
lkaisusarja 53. Jyväskylä: Tutkijaliitto.
Routasalo, P., Pitkälä, K., Savikko, N. & Tilvis, R. (2003): Ikääntyneiden yksinäisyys. 
Helsinki: Vanhustyön keskusliitto.
Routasalo, P., Savikko, N., Tilvis, R., Strandberg,T. & Pitkälä, K. (2006): Social contactsand 
their relationship to loneliness among aged people – A population-cased study. 
Gerontology 52: 181–187.
Routasalo, P. (2009): Yksinäisyyden lievittäminen. Teoksessa: P. Voutilainen & P. Tiikkainen 
(toim.) Gerontologinen hoitotyö. Helsinki: WSOY, 184–193.
Ruoppila, I. (2004): Iäkkäiden harrastukset. Teoksessa: T. Raitainen, T. Hänninen, H. 
Pajunen & T. Suutama (toim.) Geropsykologia. Vanhenemisen ja vanhuuden psyko-
logia. Helsinki: WSOY, 484–485.
Russell, D., Cutrona, C., de la Mora, A. & Wallace, R. (1997): Loneliness and nursing home 
admission among rural older adults. Psychology & Aging 1997; 12 (4): 574–589.
Saarenheimo, M. (2008): Liikunta ja psykososiaalinen hyvinvointi vanhuudessa. Teoksessa: 
R. Leinonen & E. Havas (toim.) Fyysinen aktivisuus iäkkäiden henkilöiden hy-
vinvoinnin edistäjänä. Liikunnan yhteiskunnallinen perustelu III. Liikunnan ja 
kansanterveyden julkaisuja 212. Jyväskylä: Likes & Gerocenter, 111–118.
Saari, J. (2010): Yksinäisten yhteiskunta. Helsinki: WSOY.
184
Saastamoinen, M. (2000): Elämänkaari, elämänkerta ja muisteleminen. Teoksessa: P. 
Kuusela & M. Saastamoinen (toim.): Ruumis, minä ja yhteisö. Sosiaalisen konstruk-
tionismin näkökulma. Kuopion yliopiston selvityksiä E. Yhteiskuntatieteet 21.
Saastamoinen, M. (2006): Minuus ja identiteetti tutkimuksen haasteina. Teoksessa: P. 
Rautio & M. Saastamoinen (toim.) Minuus ja identiteetti. Tampere: Tampereen 
Yliopistopaino Oy, 170–180.
Salmi, M. (2004): Arkielämä kokoaa yhteen työn ja perheen. Teoksessa: M. Salmi & J. 
Lammi-Taskula (toim.) Puhelin, mummo vai joustava työaika. Työn ja perheen yh-
distämisen arkea. Helsinki: Stakes, 11–28.
Salonen, K. (2007): Ammattitaito ja kompetenssi gerontologisessa sosiaalityössä. Teoksessa: 
M. Seppänen, A., Karisto & Teppo Kröger (toim.) Vanhuus ja sosiaalityö – sosiaali-
työ avuttomuuden ja toimijuuden välissä. Jyväskylä: PS-kustannus, 53–68.
Salonen, K (2009): Saavutettavuus ja esteettömyys näkökulmina seniori- ja vanhustyössä.
           Teoksessa: I. Tanskanen & T. Suominen-Romberg. Turun ammattikorkeakoulun 
raportteja 82. Tampere: Tampereen yliopistopaino Oy.
Sarvimäki, A. (2006): Vanhustenhuollon tutkimus ja tutkimusetiikka. Julkaisussa: P. Topo
            (toim.) Eettiset kysymykset vanhustenhuollon tutkimuksessa. Seminaari 26.1.2006. 
Helsinki: Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskus. Työpapereita 
21/2006, 9–13.
Sarvimäki, A. & Stenbock-Hult, B. (2004): Sårbarhet som utgångspunkt för etiken i äl-
drevården. Gerontologia 18, 153–158.
Savela, A. & Hakulinen, T. (2001): Esteettömyyden toteuttaminen tulevaisuudessa. Aiheita 
4/2001. Helsinki: Stakes.
Savikko, N., Routasalo, P., Tilvis, R., Strandberg, T. & Pitkälä, K. (2005): Predictors and 
subjective causes of loneliness in aged population. Archives of Gerontology and 
Geriatrics 2005 (41), 223-233.
Savikko, N., Huusko, T. & Pitkälä, K. (2006): Ikääntyneiden elämänlaadun mittaamisen 
ongelmia. Teoksessa: T. Huusko, T. Strandberg & K. Pitkälä (toim.) Voiko ikääntynei-
den elämänlaatua mitata? Geriatrisen kuntoutuksen tutkimus- ja kehittämishanke. 
Tutkimusraportti 12. Vanhustyön keskusliitto. Helsinki: Gummerus Kirjapaino Oy.
Savikko, N. (2008): Lonelyness of older people and elements of an intervention for its al-
leviation. Turun yliopiston julkaisuja sarja D, osa 808. Medica Odontologica.
Schiff, B. & Cohler, B.J. (2001): Telling Survival Backward: Holocaust Survivors Narrate the 
Past. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, 
Theory, Research, and Practice. New York: Springer Publishing Company, 113–136.
Sen, A. (1993): Capability and well-being. Teoksessa: M.C. Nussbaum & A. Sen (toim) The 
quality of Life. Oxford: Clarendon Press, 30–53.
Sennet, R. (2004): Respect. The Formation of Character in an Age of Inequality. England: 
Penguin Books.
Seppänen, M., Pajunen, S. & Artima, E. (2001): Kuka hoitaa vanhana? Lahden seurakun-
tayhtymä julkaisusarja 2/2001. Diakoniatyönkeskus.
Seppänen, M. (2006): Gerontologinen sosiaalityö. Katsaus lähtökohtiin, nykytilaan ja tule-
vaisuuteen. Helsinki: Yliopistopaino, Palmenia-sarja.
185
Seppänen, M. & Koskinen, S (2010): Ikääntyminen – haaste hyvinvointipolitiikalle. 
Teoksessa: P. Niemelä (toim.) Hyvinvointipolitiikka. Helsinki: WSOY.
Shaw, M.E. (2001): A History of Guided Autobiography. Teoksessa: G. Kenyon, P. Clark & B. 
de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, and Practice. New York: 
Springer Publishing Company, 291–310.
Silvasti, T. (2001): Talonpojan elämä. Tutkimus elämäntapaa jäsentävistä kulttuurisista mal-
leista. Suomalaisen Kirjallisuuden Seuran toimituksia 821. Helsinki: Suomalaisen 
Kirjallisuuden Seura.
Sjösten, N. (2007): Kaatumisten psyykkiset vaaratekijät ja niihin vaikuttaminen. 
Gerontologia 2007 (4), 349 -351.
Social Media for All Elderly people –hanke (2008–2012). http://www.ikateknologia.fi/hank-
keita-ja-julkaisuja/hankkeita/tieto-ja-viestintaeteknologia.html
Strandvik, V. (2007): Den betydelsefulla ensamheten. En kvalitativ studie om ensamhetens 
betydelse för den äldrande människan. Helsinki: Arcada. Examenarbete.
Sulander, T. (2005): Functional ability and health behaviour, trends and associations 
among the elderly people, 1985-2003. Helsinki: Department of Epidemiology and 
Health Promotion National Public Health Institute and Department of Social Policy 
University of Helsinki. http://urn.fi/URN:ISBN:951-740-490-5.
Takala, T. & Lämsä, A.-M. (2001): Tulkitseva käsitetutkimus organisaatio- ja johtamistut-
kimuksen tutkimusmetodologisena vaihtoehtona. Liiketaloudellinen aikakauskir-
ja 50. 3/2001.
Tedre, S. (2006): Asunnon vangit – ulospääseminen sosiaalisena ongelmana. Teoksessa: 
T.Helne & M. Laatu (toim.) Vääryyskirja. Helsinki: Kelan tutkimusosasto, 161–171.
Tedre, S. (2007): Vanhuuden vahvat ja avuttomat. Teoksessa: M. Seppänen, A. Karisto & T. 
Kröger (toim.) Vanhuus ja sosiaalityö – sosiaalityö avuttomuuden ja toimijuuden
           välissä. Jyväskylä: PS-kustannus, 95–119.
Tiikkainen, P. (2006): Vanhuusiän yksinäisyys. Seuruututkimus emotionaalista ja sosiaal-
ista yksinäisyyttä määrittävistä tekijöistä. Studies in sport, physical education and 
health 114. Jyväskylä: Jyväskylä University Printing House.
Tilasto- ja indikaattoripankki SOTKAnet (2005–2012). Helsinki: Terveyden ja hyvinvoin-
ninlaitos. http://uusi.sotkanet.fi/portal/etusivu/hakusivu/?q=ik%E4ntyneiden+pal 
velut, Viitattu 23.2.2012.
Tilden V.P, Tolle S, Drach L. & Hickman S. (2002): Measurement of Quality of Care and 
Quality of Life at the End of Life. The Gerontologist 2002 (42) 71–80.
Tilvis, R., Pitkälä K., Jolkkonen, J. & Strandberg, T. (2000): Feelings of loneliness and 10- 
year cognitive decline in the aged population. Lancet 2000 (356), 77–78.
Timonen, L. & Koivula, M. (2001): Iäkkäiden voimaharjoitteluun perustuva kuntoutus. 
Teoksessa: M. Suominen, P. Kannus, M. Käyhty, L. Ahvo, M.-L. Rahikainen, H. 
Kaikkonen, L. Timonen, M. Koivula, T. Berg, M. Salmelin & A. Jalkanen-Mayer 
(toim.) Ikääntyvien liikunta, terveys ja toimintakyky. Jyväskylä: VK-kustannus, 
243–269.
Tinker, A. (2004): Gerontological research: Some ethical issues. Raportissa: A. Sarvimäki & I. 
Syren (toim.) Tutkimusetiikka gerontologiassa. Oraita 1. Helsinki: Ikäinstituutti, 2–7.
Toikko, T. (2005): Sosiaalityön ideat. Johdatus sosiaalityön historiaan. Tampere: Vastapaino.
186
Tulle, E (2004): Rethinking agency in later life. Teoksessa: E. Tulle (toim.) Old age and 
agency. New York: Nova Science Publishers, 175–189.
Tuomi, J. & Sarajärvi, A. (2002): Laadullinen tutkimus ja sisällönanalyysi.
Tutkimuseettinen neuvottelukunta (2009): Humanistisen, yhteiskuntatieteellisen ja käyt-
täytymistieteellisen tutkimuksen eettiset periaatteet ja ehdotus eettisen ennak-
koarvioinnin järjestämiseksi. http://www.tenk.fi/julkaisut/HYMY_mietinto.pdf, 
viitattu 14.8.2011.
Työministeriön tiedote (2011): Työministeri Ihalainen: Etenkin nuorten työttömys lähdössä
          nousuun. http://www.tem.fi/?89506_m=104281&s=2467
Twigg, J. (1999): The spatial ordening of care: publing and private in bathing support at 
home. Sociology of Health & Illness 21 (4), 381– 400.
Twigg, J. (2000): Bathing –the Body and Community Care. London: Routledge.
Tynninen, P. (2011): Kuinka pitkä on miesmuisti? Etelä-Saimaa, 21.1.2011.
Vaarama, M. (1992): Vanhusten palvelujen tavoitteet ja todellisuus. Katsaus vanhusväestön 
elinoloihin, palvelutarpeisiin ja sosiaali- ja terveyspalveluihin. Vapk-kustannus 
Raportteja 48. Helsinki: Sosiaali- ja terveyshallitus.
Vaarama, M., Hakkarainen, A. & Laaksonen, S. (1999): Vanhusbarometri. Selvityksiä 1999:3. 
Helsinki: Sosiaali- ja terveysministeriö.
Vaarama, M. (2004): Ikääntyneiden toimintakyky ja hoivapalvelut – nykytila ja vuosi 2015.
Tulevaisuusselonteon liiteraportti 5. Helsinki: Valtioneuvoston julkaisuja 33/2004, 
24–90.
Vaarama, M., Luoma, M.-L. & Ylönen L. (2006): Ikääntyneiden toimintakyky, palvelut ja 
koettu elämänlaatu. Teoksessa: M. Kautto (toim.) Suomalaisten hyvinvointi 2006. 
Vaajakoski: Stakes, 104–133.
Vaarama, M. & Ollila, K. (2008): Koettu hyvinvointi ja elämänlaatu kolmannessa iässä. 
Teoksessa: P. Moisio, S. Karvonen, J. Simpura & M. Heikkilä (toim.) Suomalaisten 
hyvinvointi 2008. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskus. Helsinki: 
Stakes, 116–139.
Valtioneuvoston asetus (958/2009) Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista annetun 
asetuksen muuttamisesta. www.finlex.fi
Valtioneuvoston asetus (1147/2011) Sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista anne-
tun asetuksen muuttamisesta. www.finlex.fi
Vestbro, D. U. toim. (2010): Living together – cohousing ideas and realities around the 
world. Proceedings from the international collaborative housing conference in 
Stockholm 5–9 May 2010 Stockholm : Division of Urban and Regional Studies of 
The Royal Institute of Technology in collaboration with Kollektivhus NU.
Victor, C., Scambler, S. & Bond, J. (2009): The social world of old people. Understanding 
loniless and social isolation in later life. Berkshire: Open University Press.
Vilkko, A. (1997): Ikääntyminen, muistot ja koti. Teoksessa: A. Karisto (toim.) Vanhuus 
kaupungissa. Miina Sillanpään syntymän 130-vuotisjuhlakirja. Helsinki: Miina 
Sillanpään säätiö, 168–183. http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-10-5314-6
Vilkko, A. (2000): Riittävästi koti. Janus 8 (3), 213–230.
Vilkko, A. (2001): Koti mielessä. Teoksessa: V. Jarva & P. Korvela (toim.) Koti tieteiden 
risteyksessä. Helsingin yliopiston kotitalous- ja käsityötieteiden laitos, julkaisuja 
9. Helsinki: Yliopistopaino, 53–63.
187
Vilkko, A. (2010): Koti vanhetessa. Teoksessa: A. Vilkko, A. Suikkanen & J. Järvinen- 
Tassopoulos (toim.) Kotia paikantamassa. Rovaniemi: Lapin yliopistokustannus, 
213–236.
Virkola, E. (2009): Muistisairaiden ihmisen toimintakyvyn arviointi. Teoksessa: P. 
Pohjolainen & S-L. Heimonen (toim.) Toimintakyvyn laaja-alainen arviointi ja tuke-
minen. Oraita 1/9. Ikäinstituutti, 74–88.
Virokangas, E. (2010): http://www.tenk.fi/ennakkoarviointi/Diat_Elina_Virokannas.pdf 
Teos: P-L. Rauhala & E. Virokangas 2011. Sosiaalityön tutkimuksen etiikka, opet-
taminen ja tietoarvo. Sosiaalityön tutkimuksen vuosikirja (tulossa helmikuu 2011).
Vota, R.L. & de Vries, B. (2001): Guided Autobiography in Cyberspace. Teoksessa: G. 
Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, 
and Practice.New York: Springer Publishing Company, 331–352.
de Vries, B., Blando, J.A., Southard, P. & Bubeck,C. (2001): The Times of Our Lives. Teoksessa: 
G. Kenyon, P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, Theory, Research, 
and Practice. New York: Springer Publishing Company, 137–158.
Vuorinen, L. (2009): Ikääntyminen maalaiskylässä. Helsingin yliopisto, valtiotieteellinen
              tiedekunta, yhteiskuntapolitiikan laitos.
Vygotski, L.S. (1982):. Ajattelu ja kieli. Suomentaneet K. Helkama & A. Koski-Jännes. 
Helsinki: WSOY.
Välikangas, K. (2006): Kuntien toiminta ikääntyneiden kotona asumisen ja palveluiden 
kehittämisessä. Suomen ympäristö 21/2006. Helsinki: Ympäristöministeriö.
Walker, A. & Hennessy, C.H. (2005): Investigating Quality of Life in the Growing Older 
Programme. Teoksessa: A Walker (toim.) Understanding Quality of Life in Old Age. 
Growing Older Series. Berkshire: Open University Press, 1–13.
Webster, J.D. (2001): The Future of the Past: continuing Challenges for Reminiscence 
Research. Teoksessa: G. Kenyon,P. Clark & B. de Vries (toim.) Narrative Gerontology, 
Theory, Research, and Practice. New York: Springer Publishing Company, 159–185.
Weiss, R. (1974): The provisions of social relationships. Teoksessa Rubin, Z. (toim.) Doing 
unto others. Englewood Cliffs: Prentice Hall, 17–26.
Wijndaele, K., Brage, S., Besson, H., Khaw, K-T., Sharp, S.J., Luben, R., Wareham, N.J. & 
Ekelund, U. (2010): Television viewing time independently predicts all-cause 
and cardiovascular mortality: the EPIC Norfolk Study. International Journal of 
Epidemiology 23.6.2010. http://ije.oxfordjournals.org/content/early/2010/06/22/ije. 
dyq105.full.pdf+html
Wilby, F. (2011): Depression and social networks in community dwelling-elders –A descrip-
tive study. Journal of Gerontological Social Work 54, 246–259.
Yhteisöllisen asumisen periaatteet (2012): Aktiiviset seniorit ry http://aktiivisetseniorit-fi. 
directo.fi/kotisatama/yhteisollisen-asumisen-periaatte/
Young J. (1982): Loneliness, depression and gognitive therapy: Theory and application. 
Teoksessa: Le. Peplau & D. Perlman (toim.) Loneliness: a sourcebook of current 
theory, research, and therapy. New York: John Wiley & Sons, 379–405.
Zeller, N. (1995): Narrative strategies for case reports. Teoksessa: J.A. Hatch & R. Wisniewski 
(toim.) 1995. Life History and Narrative. London: Falmer Press, 75–88.
188
189
Liitteet
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haastattelupyyntö 
Syksy 2008
Tämä haastattelututkimus on osa omaa väitöskirjatyötäni. Aikomuksenani on 
kuvata ikäihmisten arkielämää ja muuttoa kotoa palveluasumiseen. Pyytäisin 
teitä osallistumaan haastatteluun kertomalla omin sanoin kokemuksistanne. 
Haastattelut käsitellään nimettöminä ja luottamuksellisesti eikä tutkimusrapor-
tista voi tunnistaa yksityisiä henkilöitä.
Tähän tutkimukseen osallistuminen on täysin vapaaehtoista, mutta osallistu-
malla voitte osaltanne auttaa ikäihmisten hyvinvointia edistävän tiedon hankki-
mista. Tutkimuksen suorittamiseen on saatu eettisen toimikunnan lupa.
Kiitos osallistumisesta!
Haastattelijan yhteystiedot:
Tuulikki Ylä-Outinen
sosiaalityön jatko-opiskelija
Kuopion yliopisto 
puhelin: xxx
sähköposti: xxx
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LIITE 2.
haastattelupyyntö 
Syksy 2010
Lappeenrannan teknillisellä yliopistolla ja Itä-Suomen yliopistolla on meneillään 
yhteinen, Lappeenrannan teknillisen yliopiston tutkimusosaston hallinnoima 
”Ikääntyvien hyvinvointitarpeista palvelujärjestelmän uudistamiseen” – hanke 
ikääntyvien palveluiden kehittämiseksi. Tavoitteena on kehittää palvelukonsep-
teja tarvelähtöisesti erilaisille ikääntyvien ryhmille, siten että palvelujen tarvitsija 
voisi saada juuri hänelle sopivat palvelut yhdestä paikasta. 
Tämä kotona asuvien yli 75/80 – vuotiaiden haastattelututkimus on osa käyn-
nissä olevaa hanketta ja myös osa omaa väitöskirjatyötäni. Olen aiemmin haas-
tatellut palveluasumiseen muuttaneita ikäihmisiä. Tämän haastattelututkimuk-
sen tarkoituksena on löytää kotona asuvien ikäihmisten hyvinvoinnin lähteitä 
ja toisaalta kartoittaa kotona asumisen hyvinvointia horjuttavia tekijöitä, joita 
voitaisiin ennaltaehkäistä sopivilla palveluilla ja näin mahdollistaa ikäihmisten 
asuminen kotona hyvinvoivina mahdollisimman pitkään. 
Pyytäisin teitä osallistumaan haastatteluun kertomalla omassa elämässänne 
hyvää oloa tuottavista asioista sekä kotona selviytymistä vaikeuttavista seikoista. 
Haastattelut käsitellään nimettöminä ja luottamuksellisesti eikä tutkimusrapor-
tista voi tunnistaa yksityisiä henkilöitä. Tähän tutkimukseen osallistuminen on 
täysin vapaaehtoista, mutta osallistumalla voitte osaltanne auttaa tärkeän ikäih-
misten hyvinvointia edistävän hankkeen toteutumista.
Kiitos osallistumisesta!
Haastattelijan yhteystiedot:
Tuulikki Ylä-Outinen
nuorempi tutkija
Itä-Suomen yliopisto, Kuopio
puhelin: xxx
sähköposti: xxx
kotiosoite: xxx
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Tuulikki Ylä-Outinen
Ikäihmisten arki 
– Kotona asuvien ja palvelutaloon muuttaneiden 
ikäihmisten kertomuksia jokapäiväisestä elämästä
Ikäihmisten arkielämän hyvin-
voinnin turvaaminen on keskeinen 
vanhustyön tavoite. Toimeentuloon 
ja selviytymiseen liittyvät asiat ai-
heuttavat turvattomuutta. Yhteisistä 
tekijöistä huolimatta kokemus hy-
vinvoinnista on jokaisella erilainen. 
Väestön ikääntyessä tarvitaan entis-
tä enemmän keinoja oikea-aikaisten 
ja oikeanlaisten tukitoimien löytämi-
seksi, jotta kasvavan vanhusväestön 
tarpeisiin voidaan vastata. Tärkeänä 
lähtökohtana palvelujen kehittämis-
työssä on ikäihmisten omasta koke-
musmaailmasta saatu tieto.
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